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ABSTRAK 

Aktivitas fisik berpotensi mempengaruhi beberapa domain fungsional dan status kesehatan pada 
individu dengan stroke, pemberian latihan/olahraga disarankan dikarenakan berpengaruh pada tingkat 
aktivitas fisik. Six minuted walking test adalah alat ukur sekaligus latihan yang digunakan untuk menilai 
kapasitas berjalan secara klinis dan banyak digunakan untuk menilai aspek kinerja terkait berjalan pada 
pasien stroke. Six minuted walking test telah direkomendasikan sebagai tes berjalan dengan jangka 
waktu yang lebih singkat, oleh karena itu lebih mudah untuk digunakan pada lansia. Tujuan dari kegiatan 
pengabdian ini adalah untuk memberikan aktivitas fisik atau latihan kepada lansia berupa six minuted 
walking test, pemberian six minuted walking test dengan tujuan membantu meningkatkan kemampuan 
fungsional lansia pasca stroke. Dalam kegiatan pengabdian ini selain diberikan Latihan juga diberikan 
edukasi kepada lansia agar lansia dapat mengetahui tentang pentingnya aktivitas fisik dalam membantu 
meningkatkan kemampuan aktivitas fungsional pada lansia pasca stroke.  Metode kegiatan ini adalah 
pemberian aktivitas fisik dengan Latihan six minuted walking test pre-test dan post-test yang diberikan 
pada lansia dengan kondisi stroke di Rukun Senior Living yang dilaksanakan dari bulan Januari – 
Februari 2023. Kegiatan ini dimulai dari studi pendahuluan, pemberian materi dan demo video Latihan, 
dan evaluasi. Hasil dari kegiatan pengabdian ini adalah terjadi peningkatan kemampuan aktivitas 
fungsional pada lansia yang signifikan dengan nilai p value = 0,0047** setelah pemberian latihan dengan 
six minuted walking test pada lansia dengan kondisi stroke. 

 
Kata kunci: aktivitas fisik; kemampuan aktivitas fungsional; stroke; six minuted walking test. 
 

ABSTRACT 
Physical activity has the potential to influence several functional domains and health status in individuals 
with stroke, providing exercise/exercise is recommended because it affects the level of physical activity. 
The six minute walking test is a measurement and exercise tool used to clinically assess walking 
capacity and is widely used to assess performance aspects related to walking in stroke patients. The six 
minute walking test has been recommended as a shorter walking test, therefore easier to use in the 
elderly. The aim of this service activity is to provide training to the elderly in the form of a six minute 
walking test, giving a six minute walking test with the aim of helping improve the functional abilities of 
the elderly after a stroke. In this service activity, apart from providing exercise, education is also provided 
to the elderly so that the elderly can know about the importance of physical activity in helping to improve 
functional activity abilities in the elderly after a stroke. The method of this activity is providing physical 
activity with six minute walking test pre-test and post-test exercises given to elderly people with stroke 
conditions at Rukun Senior Living which will be carried out from January – February 2023. This activity 
starts with a preliminary study, providing materials and practice video demos, and evaluations. The result 
of this service activity was that there was a significant increase in functional activity abilities in elderly 
people with a p value = 0.0047** after providing training with the six minute walking test in elderly people 
with stroke conditions. 
 
Keywords: physical activity; functional activity ability; strokes; six minute walking test. 
 
 
PENDAHULUAN 

Stroke memiliki prevalensi yang tinggi 
di seluruh di dunia (Benjamin et al., 2017). 
Individu atau lansia dengan stroke lebih 
cenderung membutuhkan bantuan untuk 
mobilitas, perawatan diri, dan aktivitas sehari-

hari. Selain itu, 40% memiliki keterbatasan 
dalam melakukan aktivitas fungsional (Skolarus 
et al., 2014). Penderita stroke berisiko tinggi 
terkena penyakit kardiovaskular lain atau stroke 
berulang, yang sering dikaitkan dengan tingkat 
keparahan stroke (Benjamin et al., 2017). 
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Dengan demikian, penting untuk 
mengembangkan dan menerapkan intervensi 
untuk mencegah dan mengelola 
kecacatan/disabilitas pasca stroke terkait dan 
komplikasi serta faktor risiko yang terkait 
dengan stroke berulang, dan menyebabkan 
terjadinya penurunan fungsionalitas (Billinger et 
al., 2014). Aktivitas fisik berpotensi 
mempengaruhi beberapa domain fungsional 
dan status kesehatan pada individu dengan 
stroke (Billinger et al., 2014). Aktivitas fisik 
didefinisikan sebagai setiap gerakan tubuh 
yang dihasilkan oleh otot rangka yang 
menghasilkan pengeluaran energi, seperti yang 
dilakukan selama aktivitas sehari-hari di rumah, 
di tempat kerja, saat bersantai, atau 
transportasi. Olahraga adalah suatu jenis 
aktivitas fisik dengan karakteristik tertentu: 
dilakukan secara berulang-ulang, secara 
terencana dan terstruktur, untuk meningkatkan 
atau mempertahankan kebugaran jasmani 
(Aguiar et al., 2018). 

Individu atau lansia pasca stroke 
memiliki tingkat aktivitas fisik yang rendah dan 
menghabiskan lebih banyak waktu dalam 
aktivitas pengeluaran energi rendah, 
dibandingkan dengan individu yang tanpa 
stroke (Butler et al., 2014). Setelah stroke, 
individu menghabiskan rata-rata 80% waktunya 
untuk aktivitas pengeluaran energi rendah. 
Hanya 15% yang terlibat dalam aktivitas fisik 
ringan dan 5% dalam aktivitas fisik intensitas 
sedang hingga kuat (Joseph et al., 2017). 
Ketidakaktifan fisik pasca stroke dijelaskan oleh 
beberapa faktor, yang secara langsung dan 
tidak langsung terkait dengan stroke dan diduga 
sebagai penyebab dan akibat dari penurunan 
fungsional dan masalah Kesehatan (Benjamin 
et al., 2017; Billinger et al., 2014; Butler et al., 
2014; Joseph et al., 2017). Setelah stroke, 
tingkat aktivitas fisik yang rendah merupakan 
konsekuensi utama dari kehadiran penyakit 
kardiovaskular dan kecacatan secara 
bersamaan, seperti berkurangnya kebugaran 
kardiorespirasi (Marsden et al., 2013; Pang et 
al., 2013; Saunders et al., 2016), depresi, 
keterbatasan mobilitas (Faria et al., 2013), serta 
persepsi kualitas hidup yang rendah (Polese et 
al., 2014) dan membatasi partisipasi sosial. 
Selain berkontribusi pada gaya hidup yang tidak 
aktif secara fisik dan menetap, kecacatan ini 
juga dapat diperparah oleh kurangnya aktivitas 
fisik. 

Menurut American Stroke Association 
pemberian latihan/olahraga disarankan 
dikarenakan berpengaruh pada tingkat aktivitas 
fisik (Billinger et al., 2014). Intervensi yang 
bersifat aerobik atau memiliki komponen 
aerobik dapat meningkatkan kebugaran sekitar 
10%-15%, bahkan dengan dosis latihan yang 

sederhana. Latihan kardiorespirasi juga 
bermanfaat bagi individu setiap saat, minggu, 
bahkan hingga bertahun-tahun pasca stroke. 
Hasilnya menunjukkan bahwa faktor utama 
dalam meningkatkkan kebugaran 
kardiorespirasi adalah menggabungkan 
aktivitas aerobik dengan intervensi yang tepat. 
Dosis yang lebih besar dari program ini atau 
intervensi yang berbeda dapat menyebabkan 
peningkatan yang lebih besar pada tingkat 
kebugaran kardiorespirasi setelah stroke. Hal 
ini menunjukkan bahwa latihan aerobik dalam 
meningkatkan kebugaran kardiorespirasi pada 
penderita stroke telah terbukti (Marsden et al., 
2013; Pang et al., 2013; Saunders et al., 2016) 
dan bahwa kebugaran kardiorespirasi 
merupakan prediktor yang signifikan dari 
aktivitas fisik setelah stroke (English et al., 
2014). 

Kebugaran kardiovaskular dapat 
memprediksi pemulihan fungsional pada pasien 
stroke (kim., et al 2014). Oleh karena itu 
program rehabilitasi stroke seringkali bertujuan 
untuk meningkatkan kemampuan berjalan 
dengan menargetkan faktor-faktor kecepatan 
berjalan, kebugaran kardiovaskular, dan 
keseimbangan. Agar program ini efektif 
diperlukan cara yang akurat dan handal untuk 
menilai kapasitas berjalan pada pasien stroke. 

Six minuted walking test adalah alat 
ukur sekaligus latihan yang digunakan untuk 
menilai kapasitas berjalan secara klinis dan 
banyak digunakan untuk menilai aspek kinerja 
terkait berjalan pada pasien stroke (Dunn et al., 
2015; Fulk et al., 2017). Six minuted walking 
test telah digunakan sebagai ukuran fungsional 
yang membantu kinerja dari kapasitas latihan 
pada orang dewasa. Six minuted walking test 
telah direkomendasikan sebagai tes berjalan 
dengan jangka waktu yang lebih singkat, oleh 
karena itu lebih mudah untuk digunakan pada 
lansia. Maanfaat lain dari pemberian six 
minuted walking test telah terbukti memiliki 
perubahan seperti membantu meningkatkan 
toleransi latihan, menilai tingkat kebugaran, 
membantu meningkatkan daya tahan berjalan 
(Shah et al., 2015). 

Tujuan dari kegiatan pengabdian ini 
adalah untuk memberikan Latihan kepada 
lansia berupa Latihan six minuted walking test, 
pemberian six minuted walking test dengan 
tujuan membantu meningkatkan kemampuan 
aktivtas fungsional lansia pasca stroke. 
Sehingga penting untuk menyelidiki apakah 
pelatihan aerobik dengan six minuted walking 
test dapat membantu meningkatkan aktivitas 
fisik dan kemampuan fungsional pada lansia 
stroke. 
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METODE 
Kegiatan pengabdian Masyarakat ini 

dilakukan dengan Metode pemberian aktivitas 
fisik dengan Latihan six minuted walking test 
pre-test dan post-test yang diberikan pada 
lansia dengan kondisi stroke. Pemberian 
aktivitas fisik dengan six minuted walking test 
secara langsung kepada lansia yang tergabung 
dari beberapa komunitas lansia di Jawa Barat 
yang bertempat di Rukun Senior Living. 
Kegiatan pengabdian ini dilaksanakan sejak 
Januari - Februari 2023. Kegiatan pengabdian 
ini dilakukan melalui tiga tahapan. Tahap 
pertama merupakan tahap koordinasi dan 
pengambilan data studi pendahuluan tentang 
masalah yang sering terjadi pada lansia stroke. 
Studi pendahuluan ini dilakukan pada lansia 
dengan kondisi stroke.  

Berdasarkan hasil studi pendahuluan 
pada bulan Januari 2023 yang dilakukan 
selama seminggu di Rukun Senior Living 
didapatkan hasil dengan pemeriksaan untuk 
data Pre-test dengan Six Minuted Walking pada 
20 lansia didapatkan 14 lansia dengan 
penurunan kemampuan fungsional akibat 
kurangnya aktivitas fisik dikarenakan kondisi 
stroke yang dialami. Tahap kedua merupakan 
tahapan penyiapan materi dan pembuatan 
video Latihan six minuted walking test yang 
nantinya di bisa dilakukan dirumah oleh lansia 
dengan pendampingan keluarga. Pemberian 
materi dan demonstrasi video latihan six 
minuted walking test diberikan secara langsung 
atau offline dengan cara pengabdi 
menghubungi pengurus di Rukun senior living 
dan mengumpulkan lansia untuk hadir. 
Pemberian aktivitas fisik dengan six minuted 
walking test pada lansia yang hadir dibantu oleh 
rekan dosen dan juga mahasiswa yang ikut 
menjadi tim dalam kegiatan pengabdian ini 
kegiatan ini pada tahap kedua ini dilakuka pada 
bulan Februari 2023. Selanjutnya setelah 
pemberian materi dan juga Latihan pengabdi 
memberikan intervensi atau Latihan per individu 
dengan mendatangi langsung lansia untuk 
dilakukan evaluasi tahap akhir. Tahap ketiga 
merupakan tahap akhir, pada tahap ini setelah 
diberikan materi dan juga latihan dan followup 
langsung oleh pengabdi selama 4 minggu 
dengan 3 kali seminggu, maka selanjutnya 
dilakukan pemeriksaan untuk data Post-test 
dengan six minuted walking test pemeriksaan 
ini dilakukan untuk melihat berapa jarak 
berjalan dalam 6 menit pada lansia setelah 
pemberian aktivitas fisik dibandingkan dengan 
pemeriksaan aktivitas dengan six minuted 
walking test pada tahap pertama.  
 
 
 

HASIL DAN PEMBAHASAN 
Kegiatan pengabdian kepada 

masyarakat dengan pemberian aktivitas fisik 
dengan six minuted walking test yang 
dilaksanakan dari Januari-Februari 2023 
dilakukan melalui tiga tahapan, yaitu tahap studi 
pendahuluan, tahap intervensi, dan tahap 
evaluasi. Berdasarkan hasil kegiatan 
pengabdian yang dilakukan oleh pengabdi 
kepada 14 lansia dengan kondisi stroke yang 
bertempat di Rukun Senior Living didapatkan 
hasil bahwa pemberian aktivitas fisik dengan 
Latihan six minuted walking test kepada lansia 
perlu diberikan sehingga membantu 
meningkatkan kemampuan aktivitas fungsional 
lansia yang dapat mencegah terjadi risiko jatuh 
ataupun cedera berulang pada lansia (English 
et al., 2014; Saunders et al., 2016; Aguiar et al., 
2018). 

Secara fisiologi menunjukkan bahwa 
Latihan fisik atau aktivitas fisik berhubungan 
positif dengan kekuatan otot, sedangkan gaya 
hidup yang tidak banyak bergerak dapat 
mengubah massa otot, metabolisme, dan 
fungsi gerak akibat kondisi stroke. Hasil 
pemberian aktivitas fisik dengan six minuted 
walking test dalam kegiatan pengabdian ini 
sesuai dengan Penelitian sebelumnya yang 
menunjukkan bahwa six minuted walking test 
secara signifikan dikaitkan dengan 
berkurangnya aktivitas fisik pada 775 orang 
berusia 30-90 tahun. Hal ini menunjukkan 
bahwa pemberian six minuted walking test 
dapat mempengaruhi tingkat dan kemampuan 
aktivitas fungsional (Cazzoletti L et al., 2022). 

Tabel 1. Distribusi Frekuensi Lansia 

Jenis 
Kelamin 

Usia 
(Tahun) 

6MWT-Pre-
post test 
(Meter) 

Wanita 69  300-450 

Wanita 70 259-360 

Wanita 70 200-250 

Wanita 69 360-400 

Wanita 71 400-425 

Pria 70 350-400 

Wanita  68 200-300 

Pria 67 350-390 

Pria  62 400-425 

Pria 71 250-300 

Pria  65 350-400 

Wanita  61 400-450 

Wanita  65 300-350 

Pria  70 200-259 
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Gambar 1. Pemberian Materi dan 

Demonstrasi Video Latihan Six Minuted 
Walking tes kepada lansia di Rukun Senior 

Living,10 Januari 2023 
 

Pemberian materi dan demonstrasi ini 
dilaksanakan dengan aman dan nyaman 
dengan dukungan dan bantuan dari tim 
pengabdian, tim rukun senior living, komunitas 
lansia, dan juga keluarga lansia yang hadir 
dalam kegiatan ini. Kegiatan ini dimulai dengan 
perkenalan dan juga memberikan materi 
selanjutkan di lakukan demo video oleh 
pengabdi dan lansia. Lansia yang ikut 
berpartisipasi dalam kegiatan ini adalah semua 
lansia dengan kondisi pasca stroke. 
Selanjutnya lansia dengan didampingi oleh tim 
pengabdi dan keluarga di minta untuk 
melakukan aktivitas fisik dengan six minuted 
walking test agar membantu lansia secara 
visual yang nantinya bisa diterapkan atau 
dilakukan di rumah. 

 
Gambar 2. Lansia melakukan Latihan di 

Rukun Senior Living, 10 Januari 2023 
 
Setelah pemberian materi dan demo 

video oleh pengabdi kepada lansia, maka tahap 
selanjutnya adalah pengabdi melakukan 
followup kepada masing-masing lansia dengan 
mengunjungi langsung di rumah atau di rukun 
senior living untuk melakukan evaluasi. Tahap 
akhir dari kegiatan ini adalah melakukan 
pemeriksaan setelah diberikan six minuted 
walking test pada lansia tujuannya agar 
mengetahui kemampuan aktivitas fungsional 
lansia sebelum diberikan latihan dan sesudah 
diberikan latihan yang telah diberikan kurang 
lebih 48 minggu. 

 

 
Gambar 3. Evaluasi akhir pada lansia yang 
dilakukan dirumah lansia, 17 Ferbruari 2023 

 
Berdasarkan Hasil pemeriksaan pre-

test dan post-test kemampuan aktivitas 
fungsional lansia dengan pemeriksaan six 
minuted walking test didapatkan hasil bahwa 
terdapat peningkatan yang signifikan sebelum 
dan sesudah diberikan latihan dengan six 
minuted walking test pada lansia dengan 
kondisi stroke.  

Tabel 2. Kemampuan Aktivitas Fungsional 
Lansia di Rukun Senior Living. 

Dependen Test 

Pre-Test 
(Mean±SEM) 

Post-Test 
(Mean±SEM) 

P Value 

 
295±29 

 
367±27 

 
0,0047** 

 

  
Berdasarkan hasil pemeriksaan 

kemampuan aktivitas fungsional lansia 
menggunakan six minuted walking test sebelum 
pemberian latihan didapatkan hasil nilai p value 
0,0047 atau p<0,05. Hal ini menunjukkan 
bahwa terdapat peningkatan yang signifikan 
pada lansia sebelum dan sesudah pemberian 
latihan.  
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Gambar 4. Hasil Pemeriksaan six minutes 
walking test Lansia di Rukun Senior Living 
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Berdasarkan hasil pemeriksaan dan 
juga evaluasi tahap akhir yang dilakukan pada 
lansia dengan kondisi stroke yang mengikuti 
kegiatan pengabdian ini (Gambar 3) 
mendapatkan hasil yang signifikan berdasarkan 
analisis yang dilakukan. Hasil pemeriksaan 
menunjukkan adanya peningkatan kemampuan 
aktivitas fungsional pada lansia. Hal ini 
menunjukkan bahwa aktivitas fisik berperan 
penting dalam proses pemulihan dengan 
meningkatkan kemampuan fungsional pada 
lansia (Sun et al., 2013; Smedt et al., 2013).  

Berdasarkan gambar hasil 
pemeriksaan di atas (Gambar 4) menunjukkan 
peningkatan jarak berjalan dalam 6 menit pada 
post-test. Hal ini menunjukkan bahwa 
peningkatan jarak berjalan dapat 
mempengaruhi mobilitas dasar (Resnik et al., 
2011). Peningkatan jarak berjalan dalam 6 
menit menunjukkan ukuran peningkatan dalam 
kapasitas berjalan yang efektif dalam 
mengevaluasi dan memantau status fungsional, 
yang mengarah pada hasil yang positif yaitu 
kemampuan berjalan (Middleton et al., 2015). 
Latihan berjalan 6 menit (six minuted walking 
test) dapat dikatakan sebagai uji yang bersifat 
sederhana, objektif, dan murah yang dapat 
dilakukan dimana saja dengan manajemen 
waktu cepat dan efisien. Pemberian aktivitas 
fisik dengan Latihan berjalan 6 menit pada 
lansia dapat digunakan untuk menilai kapasitas 
fungsional dan sangat berguna untuk menilai 
prognosis dalam aktivitas kehidupan sehari-hari 
lansia (Groepenhoff et al., 2013; Middleton et al., 
2015). 

 
SIMPULAN DAN SARAN 

Kegiatan pengabdian masyarakat 
dengan pemberian aktivitas fisik dengan six 
minuted walking test pada lansia dengan 
kondisi stroke dapat meningkatkan aktivitas 
fisik dan kemampuan fungsional pada lansia 
stroke. 
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