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Abstrak 

Latar belakang: Penurunan Proses penuaan menyebabkan penurunan fungsi sistem kardiovaskuler yang 

berdampak pada menurunnya daya tahan kardiovaskuler lansia. Penurunan tersebut dapat mengurangi kemampuan 

melakukan aktivitas sehari-hari dan meningkatkan risiko gangguan kesehatan. Salah satu upaya untuk 

meningkatkan daya tahan kardiovaskuler adalah melalui latihan aerobik, seperti Brisk Walking Exercise dan 

Interval Walking Training. Kedua latihan tersebut memiliki karakteristik yang berbeda sehingga perlu diketahui 

metode yang lebih efektif dalam meningkatkan daya tahan kardiovaskuler pada lansia.Tujuan: Penelitian ini 

bertujuan untuk mengetahui pengaruh Brisk Walking Exercise dan Interval Walking Training terhadap 

peningkatan daya tahan kardiovaskuler pada lansia serta membandingkan efektivitas kedua metode latihan 

tersebut.. Metode: Penelitian ini menggunakan desain quasi-experimental dengan pendekatan two group pretest-

posttest design. Subjek penelitian berjumlah 22 lansia yang dibagi menjadi dua kelompok perlakuan, yaitu 

kelompok Brisk Walking Exercise dan kelompok Interval Walking Training, masing-masing terdiri dari 11 

responden. Pengukuran daya tahan kardiovaskuler dilakukan sebelum dan sesudah intervensi menggunakan Two 

Minute Walking Test (2MWT). Analisis data meliputi uji normalitas Shapiro–Wilk, uji homogenitas Levene's 

Test, uji Paired Sample t-test untuk mengetahui pengaruh masing-masing kelompok, serta uji Mann–Whitney U 

untuk mengetahui perbedaan pengaruh antar kelompok. Hasil: Hasil penelitian menunjukkan bahwa terdapat 

peningkatan daya tahan kardiovaskuler pada kedua kelompok setelah diberikan intervensi. Hasil uji Mann–

Whitney U menunjukkan nilai Asymp. Sig. (2-tailed) = 0,000 (p < 0,05), sehingga terdapat perbedaan pengaruh 

yang signifikan antara Brisk Walking Exercise dan Interval Walking Training. Berdasarkan nilai Mean Rank, 

kelompok Interval Walking Training memperoleh nilai sebesar 17,00, lebih tinggi dibandingkan kelompok Brisk 

Walking Exercise sebesar 6,00, yang menunjukkan bahwa Interval Walking Training memberikan peningkatan 

daya tahan kardiovaskuler yang lebih besar. Kesimpulan: Brisk Walking Exercise dan Interval Walking Training 

sama-sama mampu meningkatkan daya tahan kardiovaskuler pada lansia. Namun, Interval Walking Training 

memberikan pengaruh yang lebih besar dibandingkan Brisk Walking Exercise dalam meningkatkan daya tahan 

kardiovaskuler. 

Kata kunci: Brisk Walking Exercise, Interval Walking Training, Daya Tahan Kardiovaskuler, Lansia 

Abstract 

Background: The aging process causes a decline in cardiovascular system function, resulting in decreased 

cardiovascular endurance among older adults. This decline may reduce the ability to perform daily activities and 

increase the risk of health problems. One of the efforts to improve cardiovascular endurance is through aerobic 

exercises such as Brisk Walking Exercise and Interval Walking Training. These two exercise methods have 

different characteristics; therefore, it is necessary to determine which method is more effective in improving 

cardiovascular endurance among older adults. Objective: This study aimed to determine the effects of Brisk 

Walking Exercise and Interval Walking Training on improving cardiovascular endurance in older adults and to 

compare the effectiveness of both exercise methods. Methods: This study employed a quasi-experimental design 

using a two-group pretest-posttest design. The participants consisted of 22 older adults who were divided into two 

intervention groups: the Brisk Walking Exercise group and the Interval Walking Training group, with 11 

participants in each group. The intervention was conducted for 4 weeks with a total of 8 sessions. Cardiovascular 

endurance was assessed before and after the intervention using the Two-Minute Walking Test (2MWT). Data were 

analyzed using the Shapiro–Wilk normality test, Levene's Test for homogeneity, Paired Sample t-test or Wilcoxon 

Signed-Rank Test to determine the effect within each group, and the Mann–Whitney U test to compare the effects 

between groups. Results: The results showed that both groups experienced improvements in cardiovascular 

endurance after the intervention. The Mann–Whitney U test revealed an Asymp. Sig. (2-tailed) value of 0.000 (p 

< 0.05), indicating a significant difference between the Brisk Walking Exercise and Interval Walking Training 
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groups. Based on the Mean Rank values, the Interval Walking Training group obtained a mean rank of 17.00, 

which was higher than the Brisk Walking Exercise group (6.00), indicating that Interval Walking Training 

produced greater improvements in cardiovascular endurance. Conclusion: Both Brisk Walking Exercise and 

Interval Walking Training were effective in improving cardiovascular endurance among older adults. However, 

Interval Walking Training was more effective than Brisk Walking Exercise in enhancing cardiovascular 

endurance. 

1. PENDAHULUAN 

Salah satu permasalahan kesehatan yang kerap dialami lansia adalah penurunan 

kebugaran fisik akibat menurunnya fungsi tubuh. Kebugaran fisik didefinisikan sebagai 

kemampuan seseorang dalam melaksanakan aktivitas sehari-hari tanpa mengalami kelelahan 

yang berlebihan dan dalam jangka waktu yang lama (Sari et al., 2022). Memasuki usia lanjut, 

tubuh mengalami perubahan alamiah yang memengaruhi kemampuan fungsional individu 

seperti daya tahan kardiovaskuler. Penurunan daya tahan kardiovaskuler disebabkan oleh 

perubahan pada sistem kardiovaskuler, seperti menurunnya kapasitas paru, sulitnya proses 

pernapasan, berkurangnya elastisitas paru-paru, penurunan kedalaman napas, serta 

berkurangnya kemampuan jantung dalam memompa darah yang berdampak pada perubahan 

volume dan kontraksi jantung (Sari et al., 2022). Pada lansia, aspek ini sangat krusial untuk 

diperhatikan karena tingginya risiko penyakit degeneratif yang menyerang sistem tersebut. 

Pada lansia, aspek ini sangat krusial untuk diperhatikan karena tingginya risiko penyakit 

degeneratif yang menyerang sistem tersebut. Penyakit degeneratif merupakan kondisi yang 

ditandai dengan penurunan bertahap pada struktur dan fungsi organ tubuh, yang berpengaruh 

besar pada kualitas hidup seseorang, khususnya pada lansia. Beberapa penyakit degeneratif 

yang sering ditemukan meliputi osteoporosis, arthritis, penyakit jantung, demensia, dan 

diabetes melitus tipe 2. Oleh sebab itu, kita harus menjaga daya tahan kardiovaskuler pada 

lansia agar terhindar dari penyakit degeneratif. 

Berbagai studi global menunjukkan bahwa kapasitas aerobik (VO₂max) menurun secara 

progresif seiring bertambahnya usia, yang mencerminkan penurunan fungsi kardiovaskuler di 

populasi lanjut usia. Penurunan VO₂max relatif terhadap massa tubuh terjadi secara konsisten 

di berbagai dekade usia dan mencapai penurunan sekitar 10–15% pada kelompok usia lanjut 

dibandingkan dengan kelompok usia lebih muda(Letnes et al., 2023). Sebagian besar lansia di 

Indonesia mengalami penurunan daya tahan kardiovaskuler yang ditandai oleh nilai VO₂max 

yang rendah. Penelitian Hasan dan Pane (2024) melaporkan bahwa lansia di Surabaya memiliki 

rata-rata VO₂max dengan 51% berada pada kategori sedang hingga rendah, menunjukkan 

kapasitas aerobik yang belum optimal untuk menunjang aktivitas fungsional. Temuan ini 

sejalan dengan penelitian Hartaningrum et aat all. (2022) di Bali yang menunjukkan bahwa 

mayoritas lansia memiliki VO₂max rendah, terutama pada kelompok dengan aktivitas fisik 

minimal. Rendahnya VO₂max mencerminkan penurunan kemampuan sistem kardiovaskuler 

dan otot dalam mengangkut serta memanfaatkan oksigen, sehingga menjadi dasar penting 

perlunya intervensi latihan aerobik yang aman dan berkelanjutan bagi lansia di Indonesia (Ayu 

et al., 2022). Hingga saat ini, belum ada studi ilmiah yang secara khusus melaporkan prevalensi 

penurunan VO₂max atau tingkat kebugaran kardiovaskuler lansia di Kabupaten Bantul. 

Kesehatan lansia telah dilakukan di wilayah ini, seperti pemantauan tekanan darah, kolesterol, 

dan risiko penyakit kronis, data epidemiologis yang menggambarkan proporsi lansia dengan 

VO₂max rendah masih belum tersedia. Kekosongan data ini menunjukkan adanya gap riset 

yang relevan untuk diisi melalui penelitian yang mengevaluasi secara langsung status VO₂max 

dan faktor-faktor yang memengaruhinya pada lansia di Bantul. 

Berdasarkan studi pendahuluan yg dilakukan, peneliti melakukan observasi dan 

wawancara awal terhadap responden di dua lokasi penelitian, yaitu BPSTW Budi Luhur dan 
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Posbindu Sindet. Wawancara dilakukan pada sebagian responden dengan tujuan untuk 

mengidentifikasi tanda dan gejala penurunan daya tahan kardiovaskuler. Berdasarkan hasil 

wawancara awal, ditemukan bahwa responden yang menunjukkan tanda dan gejala penurunan 

daya tahan kardiovaskuler lebih banyak ditemukan di BPSTW Budi Luhur dibandingkan 

dengan Posbindu Sindet. Tanda dan gejala yang sering dikeluhkan meliputi mudah lelah saat 

melakukan aktivitas sehari-hari, sesak napas, serta penurunan toleransi terhadap aktivitas fisik. 

Sementara itu, responden di Posbindu Sindet umumnya menunjukkan kondisi daya tahan 

kardiovaskuler yang relatif lebih baik. 

Intervensi latihan fisik ini merupakan terapi utama yang dapat menjadi pilihan alternatif 

untuk menjaga fungsi kardiovaskuler, dan latihan berjalan menjadi pilihan yang aman, murah, 

serta mudah diterapkan pada populasi lansia. Namun, hingga saat ini masih sedikit penelitian 

yang perbedaan pengaruh Brisk Walking Exercise dan interval walking training, terutama dalam 

konteks peningkatan daya tahan kardiovaskuler pada lansia. Oleh karena itu, penelitian ini perlu 

dilakukan untuk mengetahui perbedaan pengaruh terhadap peningkatan daya tahan 

kardiovaskuler, latihan berjalan sehingga dapat menjadi acuan intervensi fisioterapi yang tepat, 

terukur, dan aplikatif dalam upaya meningkatkan kebugaran kardiovaskuler serta kualitas hidup 

lansia. 

Brisk walking exercise secara konsisten terbukti meningkatkan daya tahan 

kardiovaskuler (cardiorespiratory fitness) pada lansia. Dari total 13 penelitian yang 

direview, 10 studi secara khusus mengevaluasi cardiorespiratory fitness, menggunakan 

indikator seperti VO₂ max, peak aerobic capacity, 6-minute walk test (6MWT), dan walking 

endurance. Delapan di antaranya menunjukkan peningkatan signifikan setelah intervensi Brisk 

Walking Exercise, dengan frekuensi 3–7 kali per minggu selama 12–52 minggu, pada intensitas 

40–85% heart rate reserve atau 40–80% denyut jantung maksimal. Brisk Walking Exercise 

mampu meningkatkan sirkulasi darah, konsumsi oksigen, dan denyut jantung secara efisien 

sehingga memperbaiki kapasitas aerobik lansia. Bahkan, beberapa studi melaporkan bahwa 

Brisk Walking Exercise intensitas tinggi (80–85% HRmax) memberikan peningkatan 

kapasitas aerobik yang lebih besar dibandingkan intensitas sedang. Secara keseluruhan, 

menunjukkan bahwa Brisk Walking Exercise adalah intervensi latihan sederhana namun 

efektif untuk meningkatkan daya tahan kardiovaskuler lansia, sehingga dapat mendukung 

fungsi fisik dan mencegah penurunan kemampuan jantung dan paru terkait usia (Bai et al., 

2022). 

Interval Walking Training (IWT) didefinisikan sebagai suatu metode latihan berjalan 

yang dilakukan dengan pola selang-seling antara fase berjalan dengan intensitas tinggi dan fase 

berjalan dengan intensitas rendah dalam satu sesi latihan yang terstruktur. IWT sebagai latihan 

berjalan yang umumnya terdiri dari periode berjalan cepat dengan intensitas sekitar ≥70% 

kapasitas aerobik maksimum yang diikuti oleh periode berjalan lambat pada intensitas rendah 

sebagai fase pemulihan, yang dilakukan secara berulang selama durasi latihan tertentu. Pola 

latihan ini dirancang untuk memberikan stimulus kardiovaskuler yang lebih besar dibandingkan 

latihan berjalan kontinu, namun tetap aman dan dapat ditoleransi oleh populasi usia lanjut 

karena adanya fase pemulihan aktif diantara periode intensitas tinggi. Latihan ini terbukti 

mampu meningkatkan kapasitas aerobik, fungsi kardiovaskuler, serta efisiensi metabolik pada 

kelompok usia lanjut (Karstoft et al., 2024). 

2. METODE PENELITIAN 

Penelitian ini merupakan penelitian kuantitatif dengan desain quasi experimental pre-

test and post-test two group design yang dilakukan pada lansia di panti jompo BPSTW Budi 

Luhur. Sebanyak 22 responden yang memenuhi kriteria inklusi dan eksklusi dipilih 
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menggunakan teknik total sampling dan dibagi menjadi dua kelompok, yaitu kelompok Brisk 

Walking Exercise (n=11) dan kelompok Interval Walking Training (n=11). Seluruh prosedur 

penelitian dijalankan dengan memenuhi prinsip etika, termasuk perolehan ethical clearance dan 

perlindungan privasi subjek melalui anonimitas dari Komite Etik Poltekkes Yogyakarta dengan 

nomor surat keterangan Etik No.DP.04.03/e-KEPK.1/279/2026. Daya Tahan Kardiovaskuler 

diukur menggunakan Two Minute Walking Test (2MWT) sebelum dan sesudah intervensi. 

Kelompok Brisk Walking Exercise dan Interval Walking Training diberikan latihan selama 4 

minggu dengan frekuensi Latihan 2 kali dalam satu minggu berturut-turut. Analisis data diawali 

dengan uji normalitas menggunakan Shapiro-Wilk test dan uji homogenitas menggunakan 

Levene’s test. Pengaruh intervensi pada masing-masing kelompok dianalisis menggunakan 

Paired Sample T-Test, sedangkan perbedaan pengaruh antara kedua kelompok dianalisis 

menggunakan Mann-Whitney U test dengan tingkat kemaknaan α = 0,05. 

3. HASIL DAN PEMBAHASAN 

Hasil 

Karakteristik responden 

Karakteristik responden dalam penelitian ini meliputi umur, jenis kelamin, tinggi badan, 

berat badan, indek masa tubuh. Deskripsi responden disajikan dalam tabel dibawah: 

 

Distribusi responden berdasarkan umur 

Tabel 1 Distribusi responden berdasarkan umur 

Usia 
Perlakuan Grup I Perlakuan Grup II 

frekuensi Persen (%) frekuensi Persen (%) 

45-59 tahun 0 0% 0 0% 

60-65 tahun 8 72,7% 7 63,6% 

66-74 Tahun 3 27,3% 4 36,4% 

75-90 Tahun 0 0 0 0 

>90 Tahun 0 0 0 0 

Total 11 100 11 100% 

Keterangan 

Frekuensi  : jumlah sampel 

Perlakuan I  : Brisk Walking Exercise 

Perlakuan II  : Interval Walking Training 

Usia Pertengahan : 45-59 tahun Lansia : 60-65 tahun 

Lansia Muda  : 66-74 Tahun 

Lansia Tua  : 75-90 Tahun 

Lansia sangat Tua : >90 Tahun 

Responden pada kelompok Brisk Walking Exercise, sebagaian besar responden berada 

pada kategori lansia (60-65 tahun) yaitu sebanyak 8 orang (72,7%), diikuti lansia tua (75-90 

tahun) sebanyak 3 orang (27,3%). Pada kelompok Interval Walking Training, sebagaian besar 

responden berada pada kategori lansia (60-65 tahun) yaitu sebanyak 7 orang (63,6%), diikuti 

lansia tua (75-90 tahun) sebanyak 4 orang (36,4%). Distribusi responden berdasarkan 

klasifikasi lansia. 
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Distribusi kelompok berdasarkan jenis kelamin 

Tabel 2 Distribusi kelompok berdasarkan jenis kelamin 

Jenis Kelamin 
Perlakuan Grup I Perlakuan Grup II 

frekuensi Persen (%) frekuensi Persen (%) 

Laki-laki 6 54,5% 4 36,4% 

Perempuan 5 45,5% 7 63,6% 

Total 11 100% 11 100% 

Keterangan 

Frekuensi : jumlah sampel  

Perlakuan I : Brisk Walking Exercise 

Perlakuan II : Interval Walking Training 

Responden pada Jenis Kelamin pada kelompok Brisk Walking Exercise responden 

didominasi oleh laki-laki yaitu sebanyak 6 orang (54,5%), sedangkan perempuan sebanyak 5 

orang (45,5%). Pada kelompok Interval Walking Training, mayoritas responden adalah 

Perempuan 7 orang (63,6%), sedangkan laki-laki berjumlah 4 orang (36,4%). 
 

Distribusi responden berdasarkan IMT 

Tabel 3 Distribusi Responden Berdasarkan Index Massa Tubuh (IMT) 

IMT 
Perlakuan Grup I Perlakuan Grup II 

frekuensi Persen (%) frekuensi Persen (%) 

<18,5 4 36,4% 4 36,4% 

18,5 –24,9 5 45,5% 3 27,3% 

25 – 29,9 2 18,2% 4 36,4% 

Total 11 100% 11 100% 

Keterangan 

Frekuensi : jumlah sampel 

Perlakuan I : Brisk Walking Exercise  

Perlakuan II : Interval Walking Training  

Underweight : <18,5 

Ideal : 18,5 –24,9 

Overweight : 25 – 29,9 

Responden dalam penelitian ini memiliki indeks massa tubuh (IMT) pada rentang <18,5 

hingga 25–29,9. Pada Kelompok 1, sebagian besar responden berada pada kategori IMT normal 

sebanyak 11 responden, kemudian responden dengan kategori underweight 1 respoden. 

Sementara itu, pada Kelompok 2 responden juga didominasi dengan kategori IMT normal 

sebanyak 11 responden, diikuti underweight sebanyak 2 responden. Secara keseluruhan, 

mayoritas responden berada pada kategori IMT normal, dan tidak terdapat responden dengan 

kategori overweight, obesitas. 
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Deskstriktif data peneliti 

Nilai Sebelum Dan Setelah Perlakuan Brisk Walking Exercise 

Tabel 4 Distribusi Nilai sebelum dan setelah perlakuan Brisk Walking Exercise 

Data Pre Test (%) Post test (%) Selisih 

Mean ± SD 143 ± 4.66 162,5 ± 4.90 19,5 

Maksimum 150 170  

Minimum 135 155  

Keterangan  

Mean : Nilai Rata Rata 

SD : Standar Deviasi  

Maksimum : Hasil Nilai Tertinggi Test  

Minimum : Hasil Nilai Terendah Test  

Pre Test : Sebelum Perlakuan 

Post Test : Setelah Perlakuan 

 Diperoleh hasil analisis deskriptif nilai sebelum dan setelah pemberian intervensi Brisk 

Walking Exercise. Pada nilai pre-test, rata-rata yang diperoleh adalah sebesar 143 dengan 

standar deviasi 4,66, nilai maksimum 150, dan nilai minimum 135. Setelah diberikan intervensi, 

pada nilai post-test terjadi peningkatan dengan rata-rata sebesar 162,5 dan standar deviasi 4,90, 

nilai maksimum 170, serta nilai minimum 155. Hasil tersebut menunjukkan adanya peningkatan 

nilai rata-rata setelah perlakuan, yang mengindikasikan bahwa pemberian Brisk Walking 

Exercise memberikan pengaruh terhadap peningkatan daya tahan kardiovaskuler pada lansia 

responden. 

 

Nilai Sebelum Dan Setelah Perlakuan Interval Walking Training 

 

Tabel 5 Distribusi Nilai Sebelum dan Setelah Pelakuan Interval Walking Training 

Data Pre test (%) Post test (%) Selisih 

Mean ± SD 141,18 ± 4,916 175,64 ± 5.608 34,46 

Maksimum 150 185  

Minimum 135 150  

 

Keterangan 

Mean  : Nilai Rata Rata 

SD  : Standar Deviasi  

Maksimum : Hasil Nilai Tertinggi Test  

Minimum : Hasil Nilai Terendah Test  

Pre Test : Sebelum Perlakuan 

Post Test : Setelah Perlakuan 

Hasil analisis deskriptif menunjukkan nilai sebelum dan setelah pemberian intervensi 

Interval Walking Training. Pada nilai pre-test, diperoleh rata-rata sebesar 141,18 dengan 

standar deviasi 4,916, nilai maksimum 150, dan nilai minimum 135.Setelah dilakukan 

intervensi, nilai post-test mengalami peningkatan dengan rata-rata sebesar 175,64 dan standar 

deviasi 5,608, nilai maksimum 185, serta nilai minimum 150. Hasil tersebut menunjukkan 

adanya kenaikan nilai rata-rata setelah perlakuan, yang mengindikasikan bahwa pemberian 

Interval Walking Training berpengaruh terhadap peningkatan daya tahan kardiovaskuler. 
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Hasil Uji Analisa 

Uji Normalitas 

Uji Normalitas Data Sebelum Dan Sesudah Diberikan Perlakuan Menggunakan 

Shapiro-Wilk Test Pada Kelompok 1 & 2 

Tabel 6 Hasil Uji Normalitas Data dengan Shapiro Wilk Test 

Grup Data Normalitas dengan Shapiro Wilk Test 

Perlakuan grup I 

P Keterangan 

Perlakuan grup II 

P Keterangan 

Pre test 0.946 Normal 0.583 Normal 

Post test 0.610 Normal 0.661 Normal 

Keterangan 

P   : Probabilitas 

Pre Test  : Sebelum Perlakuan 

Post Test  :Setelah Perlakuan 

Mean   : Nilai Rata Rata 

Median  : Nilai Tengah Perlakuan  

Grup I   : Brisk Walking Exercise 

Perlakuan Grup II : Interval Walking Training 

Berdasarkan hasil uji normalitas menggunakan Shapiro–Wilk Test pada kelompok Brisk 

Walking Exercise dan Interval Walking Exercise, diperoleh nilai signifikansi (p) pada seluruh 

data lebih besar dari 0,05. Pada kelompok Brisk Walking Exercise, nilai p pada pre-test sebesar 

0,946 dan post-test sebesar 0,610. Sementara itu, pada kelompok Interval Walking Exercise, 

nilai p pada pre-test sebesar 0,583 dan post-test sebesar 0,661.Karena seluruh nilai signifikansi 

(p > 0,05), maka dapat disimpulkan bahwa data pada kedua kelompok baik sebelum maupun 

sesudah intervensi berdistribusi normal. Dengan demikian, data penelitian memenuhi asumsi 

normalitas sehingga dapat dilanjutkan menggunakan uji statistik parametrik pada tahap analisis 

selanjutnya. 

 

Tabel 7 Hasil Uji Normalitas Data Selisih dengan Shapiro Wilk Test 

Grup Data Normalitas dengan Shapiro Wilk Test 

Perlakuan grup I 

P Keterangan 

Perlakuan grup II 

P Keterangan 

Selisih 0.000 Normal 0.127 Normal 

Keterangan 

P   :Probabilitas 

Mean   : Nilai Rata Rata 

Median  : Nilai Tengah Perlakuan  

Grup I   : Brisk Walking Exercise 

Perlakuan Grup II : Interval Walking Training 

Berdasarkan hasil uji normalitas menggunakan Shapiro–Wilk Test, pada kelompok 

Brisk Walking Exercise diperoleh nilai signifikansi sebesar 0,000 (p < 0,05) sehingga data tidak 

berdistribusi normal. Sementara itu, pada kelompok Interval Walking Training diperoleh nilai 

signifikansi sebesar 0,127 (p > 0,05) sehingga data berdistribusi normal. Karena salah satu 

kelompok tidak memenuhi asumsi normalitas, maka analisis perbedaan kedua kelompok 

dilanjutkan menggunakan uji nonparametrik Mann–Whitney U Test. 
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Uji Homogenitas 

Uji homogenitas dalam penelitian ini untuk melihat homogenitas data atau untuk 

memastikan varian populasi sama atau tidak. Uji homogenitas data selisih nilai active knee 

extension test antara kelompok 1 dan 2 menggunakan Leavene’s test dan hasilnya seperti dalam 

tabel 4.7 sebagai berikut: 

 

Tabel 8 Hasil Uji Homogenitas Dengan Lavene’s Test 

Grup Data 
Homogenitas dengan Levene’s Test 

p keterangan 

Pre test kel 1 & 2 0.852 homogen 

Post test kel 1 & 2 0.657 homogen  

Keterangan 

P  : Probabilitas 

Pre Test : Sebelum Perlakuan 

Post Test : Setelah Perlakuan 

Homogenitas menggunakan metode Levene’s Test diperoleh nilai signifikansi pada data 

pre-test sebesar 0,852 dan pada data post-test sebesar 0,657. Kedua nilai tersebut menunjukkan 

nilai p lebih besar dari 0,05 (p > 0,05), sehingga dapat disimpulkan bahwa varians data antara 

kelompok perlakuan adalah homogen. Dengan demikian, asumsi homogenitas terpenuhi dan 

analisis selanjutnya dapat dilanjutkan menggunakan uji parametrik, yaitu uji 

independent t-test. 
Uji Pengaruh Brisk Walking Exercise 

 

Tabel 9 Hasil Uji Hipotesis II Dengan Paired Sample T-Test 

Grup Data 
Homogenitas dengan Levene’s Test 

Frekuensi Mean ± SD P 

Grup I 11 19,55 + 0,69 0.000 

Keterangan 

P  : Probabilitas  

Frekuensi : Jumlah Sampel  

Mean  : Nilai Rerata 

SD  : Standar Deviasi 

Grup I  : Latihan Brisk Walking Exercise 

Hasil uji paired sample t-test pada grup I, diperoleh jumlah sampel sebanyak 11 

responden dengan nilai rata-rata (mean) sebesar 19,55 dan standar deviasi sebesar 0,69. Hasil 

uji statistik menunjukkan nilai signifikansi (p) sebesar 0,000 (p < 0,05), yang berarti terdapat 

perbedaan yang signifikan antara nilai sebelum dan sesudah perlakuan pada kelompok tersebut. 

Dengan demikian, dapat disimpulkan bahwa perlakuan yang diberikan pada grup I memberikan 

pengaruh yang bermakna terhadap peningkatan hasil yang diukur. 
 

Uji Interval Walking Training 

Tabel 10 Hasil Uji Hipotesis II Dengan Paired Sample T-Test 

Grup Data 
Homogenitas dengan Levene’s Test 

Frekuensi Mean ± SD P 

Grup II 11 34,46 + 0,93 0.000 
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Keterangan 

Frekuensi  : Jumlah Sampel 

Mean  : Nilai Rata 

Sd  : Standar Deviasi 

Grup II  : Latihan Interval Walking Training 

Hasil hasil uji paired sample t-test pada grup II, diperoleh jumlah sampel sebanyak 11 

responden dengan nilai rata-rata (mean) sebesar 34,46 dan standar deviasi sebesar 0,93. Hasil 

uji statistik menunjukkan nilai signifikansi (p) sebesar 0,000 (p < 0,05), yang berarti terdapat 

perbedaan yang signifikan antara nilai sebelum dan sesudah perlakuan pada kelompok tersebut. 

Dengan demikian, dapat disimpulkan bahwa perlakuan yang diberikan pada grup II 

memberikan pengaruh yang bermakna terhadap peningkatan hasil yang diukur. 
 

Uji Perbedaan Pengaruh Brisk Walking Exercise Dan Interval Walking Exercise 

Tabel 11 Hasil Uji Hipotesis III Dengan Mann Whitney U Test 

Grup Data 
Homogenitas dengan Levene’s Test 

Mean ± SD P 

Grup I 19,00 + 0,69 
0.000  

Grup II 34,450 + 0,93 

 

P  : Probabilitas 

Grup I  : Brisk Walking Exercise 

Grup II  : Interval Walking Training 

Hasil uji Mann–Whitney U, diperoleh nilai Asymp. Sig. (2-tailed) sebesar 0,000 (p < 

0,05). Hasil tersebut menunjukkan bahwa H₀ ditolak dan Hₐ diterima, sehingga terdapat 

perbedaan pengaruh yang signifikan antara Brisk Walking Exercise dan Interval Walking 

Training terhadap peningkatan daya tahan kardiovaskuler pada lansia. Berdasarkan nilai Mean 

Rank, kelompok Brisk Walking Exercise memperoleh nilai sebesar 6,00, sedangkan kelompok 

Interval Walking Training memperoleh nilai sebesar 17,00. Hasil tersebut menunjukkan bahwa 

Interval Walking Training memberikan pengaruh yang lebih besar dalam meningkatkan daya 

tahan kardiovaskuler pada lansia dibandingkan Brisk Walking Exercise. 

 

Pembahasan 

Hipotesis I 

Berdasarkan hasil uji analisis pada kelompok Brisk Walking Exercise, diperoleh hasil 

bahwa terdapat perbedaan yang signifikan antara nilai sebelum dan sesudah pemberian 

intervensi, dengan nilai signifikansi (p) sebesar 0,000 (p < 0,05). Hal ini menunjukkan bahwa 

Brisk Walking Exercise memberikan pengaruh terhadap peningkatan daya tahan kardiovaskuler 

pada lansia. 

Hasil penelitian ini sejalan dengan penelitian terdahulu yang menyebutkan bahwa 

latihan Brisk Walking Exercise sebagai aktivitas aerobik intensitas sedang mampu 

meningkatkan fungsi kardiovaskuler dan kapasitas aerobik pada lansia, sehingga dapat 

meningkatkan kemampuan tubuh dalam melakukan aktivitas fisik (Bai et al., 2022). 

Brisk Walking Exercise merupakan latihan aerobik yang efektif dalam meningkatkan 

daya tahan kardiovaskuler melalui adaptasi fisiologis yang terjadi secara simultan pada 

mekanisme sentral dan perifer. Pada tingkat sentral, Brisk Walking Exercise menurunkan 

kekakuan arteri melalui peningkatan shear stress yang merangsang produksi nitric oxide (NO), 

memperbaiki fungsi endotel, serta menurunkan stres oksidatif dan aktivitas simpatis, sehingga 
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elastisitas pembuluh darah meningkat dan beban hemodinamik jantung berkurang (Kearney et 

al., 2024). Latihan ini juga memperbaiki regulasi sistem saraf otonom dengan meningkatkan 

respons simpatis saat aktivitas fisik, mempertahankan sensitivitas β-adrenergik, dan 

mendukung pencapaian heart rate maksimal yang lebih tinggi, sehingga kapasitas kronotropik 

jantung meningkat (Carrick-ranson et al., 2025). 

Perbaikan Arterial stiffness akibat Brisk Walking Exercise menurunkan afterload dan 

memungkinkan ventrikel kiri mempertahankan stroke volume secara lebih efisien, sekaligus 

memperbaiki hubungan ventricular–Arterial coupling (VAC), sehingga efisiensi pompa jantung 

dan cadangan kardiak meningkat (Kingsley et al., 2022). Pada tingkat perifer, Brisk Walking 

Exercise meningkatkan perfusi otot melalui perbaikan fungsi endotel dan penurunan pulse wave 

velocity, yang ditandai oleh peningkatan flow-mediated dilation dan kapasitas vasodilatasi 

pembuluh darah perifer (Silveira et al., 2024). Selain itu, latihan ini merangsang angiogenesis 

dan meningkatkan kapilerisasi otot melalui aktivasi faktor pertumbuhan seperti VEGF, 

sehingga distribusi oksigen ke serabut otot menjadi lebih optimal (Ross et al., 2023). Brisk 

Walking Exercise juga memperbaiki fungsi mitokondria otot rangka melalui peningkatan 

biogenesis mitokondria, perbaikan dinamika fusion–fission, serta aktivasi mitophagy, yang 

meningkatkan efisiensi fosforilasi oksidatif dan pemanfaatan oksigen untuk produksi energi 

(Gu et al., 2022). 

 

Hipotesis II 

Berdasarkan hasil analisis menggunakan uji paired sample t-test pada grup II, diperoleh 

jumlah responden sebanyak 11 orang dengan nilai rata-rata (mean) sebesar 34,46 dan standar 

deviasi sebesar 0,93. Nilai signifikansi (p) yang diperoleh adalah 0,000 (p < 0,05), yang 

menunjukkan bahwa terdapat perbedaan yang bermakna antara nilai sebelum dan sesudah 

perlakuan. 

Penelitian oleh Ishad et al., 2021 sejalan dengan penelitian dengan menyatakan bahwa 

Interval Walking Training mampu meningkatkan kapasitas aerobik (VO₂max), kekuatan otot, 

serta fungsi fisik pada lansia secara signifikan dibandingkan aktivitas berjalan biasa. Latihan 

ini dilakukan dengan kombinasi intensitas tinggi dan rendah, sehingga memberikan stimulus 

yang lebih besar terhadap sistem kardiovaskuler (Ishad et al., 2021.). 

memberikan stimulasi langsung terhadap sistem kardiovaskuler melalui peningkatan 

kebutuhan metabolik selama aktivitas. Peningkatan intensitas latihan akan mengaktifkan sistem 

saraf simpatis sehingga meningkatkan denyut jantung, kontraktilitas miokard, serta curah 

jantung (cardiac output) untuk memenuhi kebutuhan oksigen jaringan. Selain itu, peningkatan 

aliran darah selama latihan menimbulkan shear stress pada dinding pembuluh darah yang 

merangsang fungsi endotel dan memicu adaptasi kardiovaskuler. 

Adaptasi tersebut meliputi peningkatan stroke volume akibat peningkatan venous return 

dan pengisian ventrikel kiri, serta peningkatan kontraktilitas jantung. Hal ini menyebabkan 

peningkatan cardiac output yang berperan penting dalam meningkatkan kapasitas aerobik. 

Mekanisme ini sangat penting pada lansia, karena proses penuaan secara alami menurunkan 

kemampuan jantung dalam memompa darah (Oliveira et al., 2020). 

Selain itu, shear stress juga mengaktivasi endothelial nitric oxide synthase (eNOS) 

sehingga meningkatkan produksi nitric oxide (NO). NO berperan dalam vasodilatasi, 

menurunkan resistensi vaskuler, serta memperbaiki fungsi endotel. Pada lansia, mekanisme ini 

membantu meningkatkan distribusi oksigen ke jaringan dan efisiensi sistem kardiovaskuler, 

sehingga berkontribusi terhadap peningkatan daya tahan kardiovaskuler (Chen et al., 2022). 
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Hipotesis III 

Brisk Walking Exercise merupakan latihan aerobik intensitas sedang yang dilakukan 

secara kontinu dengan tujuan meningkatkan kerja sistem kardiovaskuler melalui peningkatan 

denyut jantung, curah jantung, dan kebutuhan oksigen jaringan. Saat aktivitas berjalan cepat 

dilakukan secara berulang, tubuh mengalami adaptasi fisiologis berupa peningkatan efisiensi 

pompa jantung, peningkatan stroke volume, peningkatan perfusi perifer, serta perbaikan 

kemampuan otot menggunakan oksigen. Adaptasi tersebut berkontribusi terhadap peningkatan 

kapasitas aerobik dan daya tahan kardiovaskuler pada lansia. Latihan aerobik kontinu juga 

diketahui mampu memperbaiki fungsi endotel pembuluh darah sehingga distribusi oksigen ke 

jaringan menjadi lebih optimal. Perbaikan fungsi kardiovaskuler tersebut penting pada lansia 

karena proses penuaan umumnya menyebabkan penurunan elastisitas pembuluh darah dan 

kapasitas aerobik (Marriott et al., 2021). 

Sedangkan, Interval Walking Training merupakan latihan berjalan dengan pola 

pergantian antara fase intensitas tinggi dan fase pemulihan. Pergantian intensitas ini 

menghasilkan rangsangan fisiologis yang lebih besar dibandingkan latihan kontinu karena 

tubuh dipaksa beradaptasi terhadap perubahan kebutuhan oksigen secara cepat. Kondisi 

tersebut meningkatkan kapasitas penggunaan oksigen (VO₂max), efisiensi mitokondria, 

sensitivitas metabolik, serta kemampuan sistem jantung dan paru memenuhi kebutuhan energi 

selama aktivitas. Pada lansia, latihan Interval terbukti mampu meningkatkan kebugaran 

kardiorespirasi lebih tinggi dibanding latihan aerobik sedang karena menghasilkan adaptasi 

yang lebih besar pada fungsi jantung, perfusi otot, dan metabolisme oksidatif (Marriott et al., 

2021). 

Berdasarkan hasil uji Independent Sample t-test, diperoleh nilai signifikansi 0,000 (p < 

0,05) sehingga menunjukkan bahwa terdapat perbedaan pengaruh yang signifikan antara Brisk 

Walking Exercise dan Interval Walking Training terhadap peningkatan daya tahan 

kardiovaskuler pada lansia. Hasil rerata peningkatan menunjukkan kelompok Brisk Walking 

Exercise memiliki mean sebesar 19,00 ± 2,09, sedangkan kelompok Interval Walking Training 

sebesar 34,45 ± 0,93. Nilai tersebut menunjukkan bahwa kelompok Interval Walking Training 

mengalami peningkatan daya tahan kardiovaskuler yang lebih besar dibandingkan kelompok 

Brisk Walking Exercise. Perbedaan tersebut terjadi karena Brisk Walking Exercise memberikan 

stimulus aerobik secara kontinu dengan intensitas sedang sehingga adaptasi fisiologis 

berlangsung lebih bertahap. Sebaliknya, Interval Walking Training menghasilkan tekanan 

fisiologis yang lebih tinggi melalui pergantian intensitas latihan dan fase pemulihan sehingga 

meningkatkan adaptasi sistem kardiovaskuler secara lebih optimal (Sian et al., 2022). 

4. KESIMPULAN 

Berdasarkan pembahasan hasil penelitian perbedaan Brisk Walking Exercise dan 

Interval Walking Training terhadap peningkatan daya tahan kardiovaskuler pada lansia dapat 

disimpulkan bahwa: 

1. Terdapat peningkatan daya tahan kardiovaskuler pada lansia setelah intervensi Brisk 

Walking Exercise selama 4 minggu. 

2. Terdapat peningkatan daya tahan kardiovaskuler pada lansia setelah intervensi Interval 

Walking Training selama 4 minggu. 

3. Terdapat perbedaan pengaruh Brisk Walking Exrcise dan Interval Walking Training 

untuk meningkatan daya tahan kardiovaskuler pada lansia. 
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