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Abstrak 
Latar Belakang Masalah: Rendahnya aktivitas fisik dan keterbatasan keterhubungan sosial merupakan 
hambatan signifikan bagi kesehatan perempuan dewasa, terutama ketika rutinitas domestik membatasi waktu 
untuk berolahraga dan bersosialisasi. Tujuan Penelitian: Penelitian ini menganalisis perubahan kebugaran 
kardiorespirasi dan keterhubungan sosial setelah intervensi bersepeda komunitas pada perempuan dewasa. 
Metode: Penelitian kuantitatif ini menggunakan desain pra-eksperimental one-group pretest-posttest pada 30 
perempuan dewasa di Kota Tasikmalaya yang dipilih melalui purposive sampling. Intervensi berlangsung selama 
empat minggu (dua kali per minggu, total delapan sesi berdurasi 60 menit) dan terdiri atas pemanasan, bersepeda 
dengan intensitas sedang, pendinginan, serta interaksi kelompok. Kebugaran kardiorespirasi diukur menggunakan 
Modified Harvard Step Test (Physical Fitness Index/PFI), dan keterhubungan sosial diukur menggunakan Social 
Connectedness Scale-Revised (SCS-R) versi bahasa Indonesia. Data dianalisis menggunakan uji paired-samples 
t-test, uji Wilcoxon signed-rank, dan uji korelasi Spearman. Hasil: Rerata Physical Fitness Index meningkat dari 
56,67 menjadi 73,23 (rerata perubahan 16,567; t(29)=69,547; p<0,001). Median skor SCS-R meningkat dengan 
median perubahan sebesar 17,000 (Z = 4,894; p < 0,001). Terdapat korelasi positif yang kuat antara perubahan 
PFI dan SCS-R (ρ=0,693; p<0,001). Kesimpulan: Intervensi bersepeda komunitas berasosiasi dengan 
peningkatan kebugaran kardiorespirasi dan keterhubungan sosial pada kelompok yang diteliti. Program ini 
berpotensi diterapkan sebagai strategi promosi kesehatan berbasis komunitas bagi perempuan dewasa. Penelitian 
selanjutnya disarankan untuk menggunakan kelompok kontrol, sampel yang lebih besar, serta evaluasi jangka 
panjang. 
Kata Kunci: komunitas bersepeda; kebugaran kardiorespirasi; keterhubungan sosial; perempuan dewasa 

Abstract 
Research Problems: Low levels of physical activity and limited social connectedness adversely impact adult 
women's health, particularly when domestic responsibilities restrict opportunities for exercise and social 
engagement.Research Objectives:This study investigated changes in cardiorespiratory fitness and social 
connectedness following a community cycling intervention among adult women. Methods: A quantitative, pre-
experimental one-group pretest-posttest design was implemented with 30 purposively sampled adult women in 
Tasikmalaya City. The four-week intervention comprised eight 60-minute sessions, including warm-up, 
moderate-intensity cycling, cool-down, and group interaction. Cardiorespiratory fitness was assessed using the 
Modified Harvard Step Test (Physical Fitness Index, PFI), and social connectedness was measured with the 
Indonesian Social Connectedness Scale-Revised (SCS-R). Data analysis utilized a paired-samples t-test, 
Wilcoxon signed-rank test, and Spearman correlation. Results: The mean PFI increased from 56.67 to 73.23 
(mean change 16.567; t(29)=69.547; p<0.001). The median SCS-R score increased by 17.000 (Z=4.894; 
p<0.001). A strong positive correlation was observed between changes in PFI and SCS-R (ρ=0.693; p<0.001).  
Conclusion: Community cycling improved cardiorespiratory fitness and social connectedness in this sample. 
This intervention demonstrates potential as a community-based health promotion strategy for adult women. 
Future research should incorporate control groups, larger sample sizes, and extended follow-up periods. 
Keywords: community-based cycling; cardiorespiratory fitness; social connectedness; adult women 
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PENDAHULUAN 

Aktivitas fisik yang dilakukan secara rutin berperan penting dalam menjaga kesehatan 

serta mencegah terjadinya penyakit tidak menular pada kelompok usia dewasa. World Health 

Organization merekomendasikan orang dewasa untuk melakukan aktivitas aerobik 

berintensitas sedang selama 150–300 menit setiap minggu dan mengurangi waktu sedentari 

agar memperoleh manfaat kesehatan secara maksimal (Bull et al., 2020). Perilaku sedentari 

dalam durasi yang panjang diketahui berkaitan dengan peningkatan risiko masalah metabolik 

serta penurunan kualitas hidup (Saunders et al., 2020). 

Meskipun demikian, perempuan dewasa sering menghadapi berbagai kendala untuk 

berpartisipasi secara teratur dalam aktivitas fisik. Hambatan tersebut meliputi keterbatasan 

waktu, kelelahan, tingginya tuntutan pekerjaan rumah tangga, serta prioritas terhadap 

pengasuhan anak dan kebutuhan keluarga (Batalha et al., 2025; Peng et al., 2023; Reich-

Stiebert et al., 2023). 

Fenomena serupa ditemukan pada perempuan dewasa di Kota Tasikmalaya. Berdasarkan 

observasi dan wawancara pendahuluan dengan calon peserta kegiatan sepeda komunitas, 

beberapa perempuan melaporkan bahwa rutinitas rumah tangga dan pekerjaan membatasi 

kesempatan untuk berolahraga dan berinteraksi dengan lingkungan sosial. Selain itu, sebagian 

peserta melaporkan kelelahan, stres, kekhawatiran terhadap bentuk tubuh, serta keterbatasan 

waktu untuk melakukan aktivitas rekreasional bersama teman sebaya. Faktor-faktor ini 

berkontribusi pada rendahnya keterlibatan dalam aktivitas fisik dan keterbatasan 

keterhubungan sosial dalam kehidupan sehari-hari (Edie et al., 2021; Kelly et al., 2016). 

Aktivitas fisik tidak hanya berkontribusi pada kebugaran tubuh, tetapi juga memberikan 

manfaat signifikan bagi kesehatan mental. Tinjauan payung terhadap berbagai penelitian 

menunjukkan bahwa intervensi aktivitas fisik efektif dalam menurunkan gejala depresi, 

kecemasan, dan distres psikologis pada populasi dewasa (Singh et al., 2023). Selain itu, 

aktivitas fisik mendukung kesehatan mental melalui peningkatan harga diri, kepuasan terhadap 

citra tubuh, serta dukungan dan keterhubungan sosial (White et al., 2024). Partisipasi dalam 

aktivitas fisik luar ruangan atau green exercise juga memberikan manfaat tambahan berupa 

pengurangan stres emosional yang lebih cepat dan peningkatan afek positif (Coventry et al., 

2021). 

Kegiatan olahraga berbasis kelompok menawarkan nilai tambah dibandingkan aktivitas 

fisik yang dilakukan secara mandiri. Partisipasi dalam olahraga kelompok dikaitkan dengan 
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luaran sosial positif, seperti peningkatan komunikasi interpersonal, perilaku prososial, dan rasa 

memiliki terhadap kelompok (Eather et al., 2023; Stevens et al., 2017). Penelitian pada program 

aktivitas fisik berbasis komunitas menunjukkan bahwa kesempatan untuk berbagi pengalaman, 

beraktivitas bersama, dan memperoleh dukungan sosial antaranggota dapat meningkatkan 

kepatuhan berolahraga serta mengurangi kesepian (Farrance et al., 2016; Franke et al., 2021; 

Shekelle et al., 2024). 

Bersepeda merupakan aktivitas aerobik yang fleksibel, dapat disesuaikan dengan 

kemampuan individu, dan relatif mudah dilakukan di ruang terbuka. Intervensi bersepeda telah 

terbukti efektif dalam meningkatkan kebugaran kardiorespirasi serta menurunkan risiko 

penyakit kardiovaskular pada populasi dewasa (Bourne et al., 2023; Oja et al., 2024). Selain 

itu, kepatuhan dan retensi jangka panjang dalam program aktivitas fisik sangat dipengaruhi 

oleh tingkat kesenangan (enjoyment) serta dukungan profesional dan sesama anggota selama 

sesi berlangsung (Creighton et al., 2022; Madigan et al., 2024). Ketika difasilitasi dalam bentuk 

komunitas, kegiatan bersepeda menyediakan ruang sosial yang memungkinkan peserta saling 

mendukung, berinteraksi, dan memperkuat keterhubungan sosial setelah sesi latihan fisik. 

Penelitian sebelumnya menunjukkan bahwa bersepeda dikaitkan dengan profil faktor 

risiko kardiovaskular yang lebih baik, termasuk tingkat kebugaran kardiorespirasi yang lebih 

tinggi dibandingkan individu yang tidak bersepeda. Tinjauan sistematis dan meta-analisis juga 

menunjukkan bahwa bersepeda berhubungan dengan penurunan risiko penyakit jantung 

koroner, kematian akibat penyakit kardiovaskular, serta kematian akibat semua penyebab pada 

populasi dewasa (Oja et al., 2024). Selain itu, kajian intervensi berbasis komunitas 

menunjukkan bahwa program yang menggabungkan aktivitas fisik dan partisipasi sosial 

cenderung memberikan dampak positif terhadap kedua luaran tersebut, terutama jika intervensi 

dirancang secara multikomponen (Tcymbal et al., 2022). Bukti tersebut menguatkan potensi 

bersepeda komunitas sebagai strategi promosi kesehatan yang tidak hanya berorientasi pada 

aspek fisik, tetapi juga pada aspek sosial peserta. Bukti terdahulu juga mengindikasikan bahwa 

program aktivitas fisik berbasis kelompok dan yang disesuaikan bagi perempuan dapat 

menghasilkan peningkatan aktivitas fisik yang lebih besar dibanding pendekatan yang kurang 

melibatkan kontak personal atau kebutuhan kelompok sasaran. 

Penelitian mengenai intervensi bersepeda komunitas pada perempuan dewasa di 

Indonesia masih terbatas, terutama yang secara simultan mengukur kebugaran kardiorespirasi 

dan keterhubungan sosial. Tinjauan sistematis menunjukkan bahwa intervensi komunitas yang 

menggabungkan promosi aktivitas fisik dan partisipasi sosial memiliki variasi bentuk program 
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serta instrumen pengukuran yang beragam. Oleh karena itu, evaluasi model intervensi perlu 

disesuaikan dengan konteks populasi dan lokalitas setempat (Tcymbal et al., 2022). Berbeda 

dengan penelitian sebelumnya yang umumnya menilai dampak bersepeda terhadap luaran fisik 

atau menilai aktivitas fisik dan partisipasi sosial pada populasi lanjut usia secara umum, 

penelitian ini secara khusus mengevaluasi intervensi bersepeda komunitas pada perempuan 

dewasa di Kota Tasikmalaya dengan dua luaran yang dinilai secara bersamaan, yaitu kebugaran 

kardiorespirasi dan keterhubungan sosial. Dengan demikian, kesenjangan penelitian ini terletak 

pada keterbatasan bukti empiris mengenai efektivitas model bersepeda komunitas yang 

kontekstual bagi perempuan dewasa di Indonesia, serta pada integrasi pengukuran luaran fisik 

dan sosial dalam satu evaluasi. Tinjauan Tcymbal dan kolega berfokus pada orang dewasa 

lanjut usia yang tinggal di komunitas, mencakup 46 artikel, dan menemukan keragaman tinggi 

dalam metode pengukuran sehingga perbandingan efektivitas antarmodel menjadi sulit 

dilakukan. 

Urgensi penelitian ini didasarkan pada kebutuhan akan intervensi aktivitas fisik yang 

tidak hanya berpotensi meningkatkan kebugaran kardiorespirasi, tetapi juga dapat diterima, 

dipertahankan, dan memberikan dukungan sosial bagi perempuan dewasa. Tanpa bukti lokal 

mengenai perubahan kedua luaran tersebut, penyelenggara komunitas, tenaga kesehatan, dan 

pemangku kepentingan daerah akan kekurangan dasar ilmiah untuk merancang, menyesuaikan, 

maupun mengevaluasi program bersepeda komunitas yang sesuai dengan karakteristik 

perempuan dewasa di Kota Tasikmalaya. Akibatnya, program yang dijalankan berisiko hanya 

berfokus pada keikutsertaan jangka pendek, tanpa mengetahui apakah program tersebut benar-

benar meningkatkan kebugaran kardiorespirasi dan keterhubungan sosial peserta. 

Penelitian ini bertujuan untuk menganalisis perubahan kebugaran kardiorespirasi dan 

keterhubungan sosial pada perempuan dewasa setelah mengikuti intervensi bersepeda 

komunitas di Kota Tasikmalaya. Temuan penelitian diharapkan memberikan bukti awal yang 

mendukung pengembangan program aktivitas fisik berbasis komunitas yang lebih terarah, 

relevan secara lokal, serta mampu mengintegrasikan manfaat kesehatan fisik dan sosial. Tanpa 

adanya evaluasi, efektivitas program bersepeda komunitas terhadap kebugaran kardiorespirasi 

dan keterhubungan sosial peserta tidak dapat dipastikan. Konsekuensinya, pengembangan 

maupun replikasi program berisiko tidak berbasis bukti dan penggunaan sumber daya untuk 

promosi kesehatan menjadi kurang optimal. Kebugaran kardiorespirasi diukur menggunakan 

Modified Harvard Step Test, sedangkan keterhubungan sosial diukur dengan Social 

Connectedness Scale–Revised (SCS-R) versi bahasa Indonesia. Instrumen SCS-R menilai 
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sejauh mana individu merasa terhubung, diterima, dan menjadi bagian dari lingkungan sosial 

yang lebih luas (Bagaskara & Widyastuti, 2023). 

METODE 

Desain Penelitian 
Penelitian ini menggunakan pendekatan kuantitatif dengan desain pra-eksperimental 

(pre-experimental), yaitu one-group pretest-posttest design. Desain ini bertujuan 

mengidentifikasi perubahan kebugaran kardiorespirasi dan keterhubungan sosial pada 

kelompok partisipan yang sama sebelum dan sesudah intervensi bersepeda komunitas. 

Pengukuran awal (pretest) dilakukan sebelum intervensi dimulai, sedangkan pengukuran 

akhir (posttest) dilakukan setelah seluruh rangkaian intervensi selesai. Penelitian ini tidak 

melibatkan kelompok kontrol. Oleh karena itu, hasil penelitian diinterpretasikan sebagai 

perubahan skor sebelum dan sesudah intervensi pada kelompok partisipan. 

Penelitian dilaksanakan di Komunitas Sepeda Perempuan Kota Tasikmalaya selama 

delapan minggu. Tahap persiapan berlangsung pada minggu pertama hingga kedua, meliputi 

pengurusan perizinan, rekrutmen partisipan, skrining kesehatan, dan penjelasan prosedur 

penelitian. Pengukuran awal (pretest) dilakukan pada minggu ketiga. 

Seluruh sesi dilaksanakan menggunakan protokol yang sama untuk menjaga konsistensi 

dosis dan pelaksanaan intervensi. Setiap sesi terdiri atas pemanasan selama 10 menit, bersepeda 

bersama selama 35 menit dengan intensitas sedang, pendinginan selama 5 menit, serta interaksi 

kelompok selama 10 menit. Intensitas sedang dipertahankan melalui pemantauan denyut nadi.  

Denyut nadi target selama bersepeda dipertahankan pada kisaran 88–137 denyut per menit, 

yang setara dengan 50–70% denyut nadi maksimal berdasarkan usia peserta. Intervensi 

bersepeda komunitas dilaksanakan pada minggu keempat hingga ketujuh selama empat 

minggu.  

Setiap sesi intervensi terdiri atas pemanasan selama sepuluh menit, bersepeda bersama 

selama tiga puluh lima menit, pendinginan selama lima menit, dan interaksi kelompok selama 

sepuluh menit. Sesi interaksi kelompok meliputi percakapan ringan, berbagi pengalaman, dan 

diskusi antarpeserta setelah bersepeda. Dengan demikian, dosis intervensi adalah dua sesi per 

minggu selama empat minggu, dengan total delapan sesi dan durasi 480 menit. Pengukuran 

akhir (posttest) dilakukan pada minggu kedelapan. 
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Gambar 1. Alur Penelitian 

Partisipan 

Populasi penelitian terdiri dari perempuan dewasa yang berdomisili di Kota Tasikmalaya 

dan bersedia mengikuti program intervensi bersepeda komunitas. Sampel penelitian mencakup 

30 responden. 

Teknik purposive sampling digunakan untuk memilih sampel. Kriteria inklusi meliputi 

perempuan berusia 25 hingga 45 tahun yang berdomisili di Kota Tasikmalaya, belum 

mengikuti kegiatan bersepeda komunitas secara rutin dalam empat minggu terakhir, memiliki 

tingkat aktivitas fisik awal yang belum memenuhi rekomendasi aktivitas fisik mingguan 

berdasarkan hasil skrining menggunakan International Physical Activity Questionnaire-Short 

Form, bersedia mengikuti intervensi selama empat minggu, dan bersedia mengikuti 

pengukuran pretest serta posttest. 

Etika Penelitian 

Penelitian ini telah mendapatkan persetujuan etik dari Komite Etik Penelitian Universitas 

Siliwangi, sebagaimana tercantum dalam surat nomor 0518/C3/DT.05.00/2026. Seluruh 

prosedur penelitian dilaksanakan dengan mengacu pada prinsip-prinsip Deklarasi Helsinki. 
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Sebelum proses pengumpulan data dilakukan, setiap partisipan telah memberikan persetujuan 

tertulis (informed consent). 

Keikutsertaan partisipan bersifat sukarela dan mereka dapat mengundurkan diri dari 

penelitian kapan pun tanpa dikenai konsekuensi apa pun. Kerahasiaan identitas dan data 

partisipan dijaga melalui penggunaan kode responden, sedangkan data yang diperoleh hanya 

dimanfaatkan untuk kepentingan penelitian. Keselamatan selama intervensi dijaga melalui 

skrining kondisi kesehatan, kegiatan pemanasan dan pendinginan, pemeriksaan kelayakan 

sepeda, penggunaan alat keselamatan, serta pendampingan dari peneliti dan asisten peneliti. 

Instrumen Penelitian 
Kebugaran Kardiorespirasi 

Kebugaran kardiorespirasi diukur menggunakan Modified Harvard Step Test. Partisipan 

diminta melakukan gerakan naik-turun bangku setinggi 33 cm dengan tempo 30 siklus per 

menit menggunakan bantuan metronom. Tes dilaksanakan selama maksimal lima menit. 

Penghentian tes dilakukan apabila partisipan mengalami kelelahan berat, pusing, nyeri 

dada, sesak napas yang tidak wajar, nyeri pada anggota gerak, atau kondisi lain yang 

mengharuskan aktivitas dihentikan. Setelah tes selesai, denyut nadi dihitung selama 30 detik 

pada tiga periode pemulihan. 

Nilai Physical Fitness Index dihitung menggunakan Persamaan (1). 

𝑃𝐹𝐼 =
𝑡 × 100

2(𝐹𝐶! + 𝐹𝐶" + 𝐹𝐶#)
(1) 

Pada Persamaan (1), 𝑃𝐹𝐼 merupakan Physical Fitness Index, 𝑡t merupakan lama 

pelaksanaan tes dalam satuan detik, sedangkan 𝐹𝐶!, 𝐹𝐶", dan 𝐹𝐶#merupakan jumlah denyut 

nadi selama 30 detik pada periode pemulihan pertama, kedua, dan ketiga. 

Bukti penggunaan Harvard Step Test dalam pengukuran daya tahan kardiorespirasi telah 

dilaporkan dalam studi dengan koefisien validitas sebesar r dan koefisien reliabilitas sebesar 

(Ramadhana, 2020). Nilai PFI dianalisis sebagai skor kontinu, sedangkan kategori kebugaran 

digunakan sebagai informasi deskriptif tambahan jika norma yang dipakai sesuai dengan 

protokol tes. 

Keterhubungan Sosial 
Keterhubungan sosial diukur menggunakan Social Connectedness Scale-Revised (SCS-

R) versi Bahasa Indonesia (Bagaskara & Widyastuti, 2023). Instrumen ini terdiri atas 20 butir 

pernyataan dengan skala Likert lima poin. Skor yang lebih tinggi mengindikasikan tingkat 
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keterhubungan sosial yang lebih baik. Skor pada butir pernyataan negatif dibalik sebelum 

perhitungan skor total atau skor rata-rata dilakukan. 

SCS-R versi Bahasa Indonesia telah melalui proses adaptasi dan pengujian psikometrik. 

Analisis confirmatory factor analysis menunjukkan struktur unidimensional yang konsisten 

dengan konstruk instrumen asli, dengan nilai , dan . Reliabilitas internal instrumen ditunjukkan 

oleh nilai Cronbach’s alpha sebesar , yang mengindikasikan konsistensi internal yang sangat 

baik (Bagaskara & Widyastuti, 2023). 

Analisis Data 

Pengolahan data dilakukan menggunakan perangkat lunak IBM SPSS Statistics versi 21. 

Analisis deskriptif digunakan untuk menggambarkan karakteristik partisipan dan meringkas 

skor Physical Fitness Index (PFI) serta Social Connectedness Scale-Revised (SCS-R) pada 

pengukuran pretest dan posttest. Data disajikan dalam bentuk distribusi frekuensi, persentase, 

rerata, standar deviasi, nilai terendah, dan nilai tertinggi. 

Skor perubahan ( 𝛥PFI dan 𝛥SCS-R) diperoleh dengan menghitung selisih antara skor 

posttest dan skor pretest. Distribusi normalitas skor perubahan diperiksa menggunakan uji 

Shapiro–Wilk pada tingkat signifikansi sebesar 𝛼 = 0,05. Perbedaan skor pretest dan posttest 

dianalisis menggunakan paired-samples t-test untuk skor perubahan yang berdistribusi normal 

dan uji Wilcoxon signed-rank untuk skor perubahan yang tidak berdistribusi normal. 

Korelasi antara perubahan kebugaran kardiorespirasi (𝛥PFI) dan perubahan 

keterhubungan sosial	 𝛥SCS-R dianalisis melalui uji korelasi peringkat Spearman (ρ), 

mengingat salah satu variabel tidak memenuhi asumsi normalitas. Semua pengujian hipotesis 

dilakukan secara dua arah dengan batas signifikansi sebesar 𝑝 < 0,05. Nilai signifikansi 

statistik ditetapkan pada. Nilai signifikansi di bawah	0,001 dilaporkan secara tepat sebagai 𝑝 <

0,001. 

HASIL 

Deskripsi Kebugaran Kardiorespirasi dan Keterhubungan Sosial 
Analisis deskriptif menunjukkan bahwa skor rata-rata kedua variabel meningkat setelah 

partisipan mengikuti program intervensi bersepeda komunitas selama 4 minggu. Statistik 

deskriptif untuk Physical Fitness Index (PFI) dan Social Connectedness Scale-Revised (SCS-

R) dapat dilihat pada Tabel 1. 
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Tabel 1. Statistik deskriptif (PFI) dan Social (SCS-R) pada pretest dan posttest 

Variabel Pengukuran Mean SD Minimum Maksimum 
PFI Pretest 56,67 3,241 50 63 
PFI Posttest 73,23 4,108 66 82 

SCS-R Pretest 59,20 3,089 53 65 
SCS-R Posttest 76,27 3,423 70 84 

Keterangan: PFI = Physical Fitness Index; SCS-R = Social Connectedness Scale-Revised. 
Dari Tabel 1, rata-rata skor Physical Fitness Index (PFI) naik 16,56 poin, dari 56,67 pada 

pretest menjadi 73,23 pada posttest. Untuk keterhubungan sosial, rata-rata skor Social 

Connectedness Scale-Revised (SCS-R) naik 17,07 poin, dari 59,20 pada pretest menjadi 76,27 

pada posttest. Simpangan baku yang stabil pada kedua waktu pengukuran menunjukkan bahwa 

persebaran data di sekitar rata-rata kelompok tetap seragam sebelum dan sesudah intervensi. 

Perubahan tingkat kebugaran kardiorespirasi partisipan juga dievaluasi dengan melihat 

distribusi kategori Physical Fitness Index (PFI) yang tercantum pada Tabel 2. 

Tabel 2. Distribusi kategori kebugaran kardiorespirasi berdasarkan (PFI) 
Kategori Pretest (n) Pretest (%) Posttest (n) Posttest (%) 

Buruk (<55) 8 26,7 0 0,0 
Kurang (55–64) 22 73,3 0 0,0 
Sedang (65–79) 0 0,0 28 93,3 

Baik (80–89) 0 0,0 2 6,7 

Sangat baik (≥90) 0 0 0 0 

Pada pretest, semua partisipan masuk dalam kategori kebugaran rendah, yaitu 8 orang 

dalam kategori buruk dan 22 orang dalam kategori kurang. Setelah intervensi, seluruh distribusi 

kategori naik ke tingkat yang lebih tinggi. Pada posttest, 28 partisipan berada di kategori sedang 

dan 2 partisipan di kategori baik, tanpa ada yang tersisa di kategori buruk atau kurang. 

Uji Asumsi Normalitas Skor Perubahan 

Uji normalitas Shapiro–Wilk dilakukan pada skor perubahan (𝛥) untuk menentukan uji 
beda yang sesuai. Hasil uji normalitas ditampilkan pada Tabel 3. 

Tabel 3. Hasil uji normalitas Shapiro-Wilk pada skor perubahan PFI dan SCS-R 

Variabel Skor yang diuji W Sig. (p) Keterangan 
ΔPFI Posttest - Pretest 0.932 0.054 Normal 

ΔSCS-R Posttest - Pretest 0.866 0.001 Tidak Normal 
Keterangan:	Δ = Skor perubahan (Posttest dikurangi Pretest); berdistribusi normal jika p > 0,05. 

Hasil uji Shapiro–Wilk menunjukkan skor perubahan kebugaran kardiorespirasi ( 𝛥PFI) 

berdistribusi normal (𝑊 = 0,932; 𝑝 = 0,054), sehingga analisis perbedaan pretest dan posttest 

untuk variabel PFI menggunakan uji parametrik paired-samples t-test. Sebaliknya, skor 

perubahan keterhubungan sosial ( 𝛥SCS-R) tidak berdistribusi normal (𝑊 = 0,866; 𝑝 =
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0,001), sehingga analisis untuk variabel SCS-R menggunakan uji nonparametrik Wilcoxon 

signed-rank test. 

Perbedaan Kebugaran Kardiorespirasi dan Keterhubungan Sosial Sebelum dan Sesudah 
Intervensi 

Pengujian hipotesis dilakukan untuk mengetahui apakah terdapat perbedaan signifikan 

secara statistik pada skor PFI dan SCS-R sebelum dan sesudah intervensi bersepeda komunitas. 

Hasil uji beda ditampilkan pada Tabel 4. 

Tabel 4. Hasil Uji Beda Skor PFI dan SCS-R Sebelum dan Sesudah Intervensi ( 𝑛 = 30) 

Variabel Uji Mean Δ/ 
Median Δ SD Δ Statistik df Sig. (2-

tailed) 

PFI Paired-samples t-
test 16.567* 1.305 t = 69.547 29 p<0,001 

SCS-R Wilcoxon signed-
rank test 17.000** - z = 4.894 - p<0,001 

Keterangan: 𝛥 = Skor perubahan (Posttest - Pretest); * Nilai mewakili rata-rata	𝛥; ** Nilai mewakili median	𝛥;  
𝑆𝐷 = Simpangan baku. 

Hasil paired-samples t-test menunjukkan peningkatan kebugaran kardiorespirasi yang 

signifikan secara statistik setelah intervensi bersepeda komunitas, dengan rata-rata peningkatan 

PFI sebesar 16,567 ± 1,305poin (𝑡(29) = 69,547	; 𝑝 < 0,001). 

Hasil uji Wilcoxon signed-rank test juga menunjukkan peningkatan keterhubungan sosial 

yang signifikan secara statistik setelah intervensi, dengan median peningkatan skor SCS-R 

sebesar 17.000 poin (𝑍 = 4,894; 𝑝 < 0,001). Temuan ini menunjukkan bahwa partisipasi 

dalam program bersepeda komunitas secara konsisten berkaitan dengan perbaikan kebugaran 

fisik dan keterhubungan sosial pada partisipan. 

Hubungan Antara Perubahan Kebugaran Kardiorespirasi dan Keterhubungan Sosial 
Sebelum dan Sesudah Intervensi 
  Uji korelasi Spearman rank-order digunakan untuk menganalisis hubungan antara 

perubahan kebugaran kardiorespirasi ( 𝛥PFI) dan perubahan keterhubungan sosial (𝛥SCS-R ). 

Hasil analisis korelasi ditampilkan pada Tabel 5. 

Tabel 5. Hasil Analisis Korelasi Spearman Antara 𝛥PFIdan 𝛥SCS-R (𝑛 = 30) 

Variabel n r Sig. (p) 
ΔPFI dengan ΔSCS-R 30 0.693 p<0,001 
Keterangan: ρ = Koefisien korelasi Spearman rank-order. 

 Hasil analisis menunjukkan adanya korelasi positif yang signifikan dan cukup kuat antara 

perubahan kebugaran kardiorespirasi dan perubahan keterhubungan sosial (𝜌 = 0,693; 𝑝 <

0,001). Korelasi positif ini berarti partisipan yang mengalami peningkatan kebugaran 
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kardiorespirasi yang lebih tinggi juga cenderung mengalami peningkatan skor keterhubungan 

sosial yang lebih besar selama mengikuti program intervensi. 

PEMBAHASAN 

Hasil penelitian ini menunjukkan bahwa intervensi bersepeda berbasis komunitas di Kota 

Tasikmalaya diikuti oleh peningkatan kebugaran kardiorespirasi dan keterhubungan sosial 

pada perempuan dewasa. Rerata Physical Fitness Index (PFI) meningkat dari 56,67 pada 

pengukuran pretest menjadi 73,23 pada posttest, dengan rerata perubahan sebesar 16,567 poin. 

Hasil paired-samples t-test menunjukkan bahwa peningkatan PFI tersebut signifikan secara 

statistik, 𝑡(29) = 69,547; 𝑝 < 0,001. Selain itu, skor keterhubungan sosial yang diukur 

menggunakan Social Connectedness Scale–Revised (SCS-R) juga mengalami peningkatan. 

Median perubahan skor SCS-R sebesar 17,000 poin dan hasil uji Wilcoxon signed-rank 

menunjukkan perbedaan yang signifikan secara statistik (𝑍;= 4,894, 𝑝 < 0,001). 

Temuan tersebut menggambarkan bahwa setelah mengikuti program bersepeda 

komunitas selama delapan sesi, partisipan menunjukkan perbaikan pada dua aspek, yaitu 

kebugaran fisik dan keterhubungan sosial. Pada pelaksanaan di lapangan, kegiatan dilakukan 

dua kali setiap minggu selama empat minggu. Setiap sesi mencakup pemanasan, bersepeda 

bersama dengan intensitas sedang, pendinginan, dan interaksi kelompok setelah bersepeda. 

Interaksi kelompok dilakukan melalui percakapan ringan, berbagi pengalaman, serta diskusi 

antarpeserta. Dengan demikian, perubahan yang ditemukan tidak hanya terjadi dalam latihan 

aerobik berulang, tetapi juga dalam situasi sosial yang memberi kesempatan kepada peserta 

untuk bertemu dan berinteraksi secara rutin. 

Peningkatan rerata Physical Fitness Index (PFI) dari 56,67 pada pretest menjadi 73,23 

pada posttest menunjukkan adanya perbaikan respons pemulihan tubuh peserta setelah 

aktivitas fisik dibandingkan sebelum intervensi. . Secara fisiologis, bersepeda merupakan 

aktivitas aerobik yang dilakukan secara ritmis dan berulang, terutama melibatkan otot-otot 

ekstremitas bawah. Selama bersepeda, kebutuhan oksigen otot meningkat sehingga sistem 

kardiovaskular dan pernapasan bekerja lebih aktif untuk mengalirkan darah beroksigen ke 

jaringan yang sedang beraktivitas (Mohajan & Mohajan, 2023). Latihan aerobik yang 

dilakukan secara teratur dapat mendorong terjadinya adaptasi kardiorespirasi, termasuk 

peningkatan efisiensi fungsi kardiovaskular serta kemampuan tubuh dalam mengangkut dan 

memanfaatkan oksigen selama aktivitas fisik (Mohajan & Mohajan, 2023; Lin et al., 2024). 

Selain itu, latihan aerobik rutin dapat menyebabkan perubahan fungsional dan struktural pada 

pembuluh darah koroner yang mendukung respons kardiovaskular yang lebih optimal terhadap 



Intervensi bersepeda komunitas terhadap kebugaran kardiorespirasi dan keterhubungan sosial perempuan 
dewasa 

 

	 	 441 

aktivitas fisik (Koller et al., 2021). Latihan aerobik yang dilakukan secara teratur dapat 

mendorong terjadinya adaptasi kardiorespirasi. Adaptasi ini meliputi peningkatan efisiensi 

fungsi kardiovaskular serta kemampuan tubuh dalam mengangkut dan memanfaatkan oksigen 

selama aktivitas fisik (Mohajan & Mohajan, 2023; Lin et al., 2024).  

Dengan demikian, peningkatan PFI pada penelitian ini dapat diinterpretasikan sebagai 

perubahan yang konsisten dengan adaptasi tubuh terhadap aktivitas aerobik bersepeda yang 

dilakukan secara berulang. Temuan ini konsisten dengan bukti bahwa latihan bersepeda 

terstruktur dapat menghasilkan adaptasi kardiorespirasi yang positif pada orang dewasa yang 

sebelumnya kurang aktif (Bourne et al., 2023; Oja et al., 2024). Lebih lanjut, Oja et al. (2024) 

melaporkan bahwa partisipasi dalam aktivitas bersepeda berhubungan dengan penurunan risiko 

penyakit jantung koroner dan mortalitas pada populasi dewasa. 

Peningkatan keterhubungan sosial pada penelitian ini menunjukkan bahwa partisipan 

setelah mengikuti kegiatan cenderung merasa lebih terhubung, diterima, dan menjadi bagian 

dari lingkungan sosial. Kondisi lapangan yang mungkin mendukung perubahan tersebut adalah 

pelaksanaan bersepeda dalam kelompok yang sama secara rutin serta adanya sesi interaksi 

selama 10 menit pada akhir kegiatan. Kegiatan bersepeda bersama memberi kesempatan bagi 

peserta untuk saling mengenal, berbincang, berbagi pengalaman, dan saling memberi 

dukungan. Interaksi yang berlangsung berulang pada delapan sesi dapat membangun suasana 

kebersamaan dan memperkuat persepsi peserta bahwa dirinya merupakan bagian dari 

komunitas. 

  Temuan peningkatan SCS-R sejalan dengan Eather et al. (2023), Rodrigues et al. (2026), 

dan Singh et al. (2023) yang menunjukkan bahwa partisipasi dalam aktivitas fisik kelompok 

dan olahraga berbasis komunitas berhubungan dengan manfaat psikososial pada populasi 

dewasa. Kesamaan ini kemungkinan berkaitan dengan kesempatan interaksi berulang, 

dukungan antarpeserta, dan terbentuknya rasa memiliki terhadap kelompok. Dalam riset 

promosi kesehatan dan rujukan sosial (social prescribing), hasil penelitian ini mendukung 

pandangan bahwa ikatan sosial dan rasa memiliki terhadap kelompok merupakan mediator 

utama yang menjembatani partisipasi dalam aktivitas fisik dengan peningkatan kesejahteraan 

mental (Cooper et al., 2022; Franke et al., 2021; White et al., 2024).  

  Hasil penelitian ini dapat dipahami melalui kerangka Self-Determination Theory dan 

Social Ecological Model. Dalam Self-Determination Theory, interaksi kelompok yang rutin 

berpotensi mendukung pemenuhan kebutuhan psikologis akan keterhubungan sosial 

(relatedness), yaitu perasaan diterima dan menjadi bagian dari kelompok. Secara teoretis, 
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pemenuhan kebutuhan ini dapat mendukung motivasi peserta untuk terlibat dalam aktivitas 

fisik. Literatur menunjukkan bahwa tingkat kesenangan, dukungan profesional, dan dukungan 

sesama anggota berkaitan dengan kepatuhan serta retensi dalam program aktivitas fisik (Gabay 

& Oravițan, 2022; Madigan et al., 2024; Nunes et al., 2023; Winarto, 2025). Dalam Social 

Ecological Model, kegiatan bersepeda komunitas juga dapat dipandang sebagai bentuk 

dukungan pada tingkat interpersonal karena menyediakan lingkungan sosial yang 

memungkinkan adanya dorongan, kebersamaan, dan interaksi antarpeserta. Namun, motivasi, 

enjoyment, dukungan sosial, dan kepatuhan tidak diukur secara langsung dalam penelitian ini. 

Bagi perempuan dewasa, format komunitas berpotensi menjadi lingkungan yang lebih 

suportif untuk mengikuti aktivitas fisik dibandingkan pelaksanaan aktivitas secara individual. 

Pendekatan kelompok mungkin membantu peserta memperoleh teman beraktivitas, dukungan 

emosional, dan jadwal kegiatan yang lebih teratur. Hal ini relevan dengan literatur yang 

mengidentifikasi beban kerja domestik, kecemasan citra tubuh, dan keterbatasan waktu sebagai 

hambatan intrapersonal dan interpersonal terhadap aktivitas fisik pada perempuan (Batalha et 

al., 2025; Deslippe et al., 2023; Peng et al., 2023; Reich-Stiebert et al., 2023). Namun, 

penelitian ini tidak mengukur hambatan tersebut sebelum atau setelah intervensi. Oleh sebab 

itu, penelitian ini belum dapat menyimpulkan bahwa program bersepeda komunitas secara 

langsung mengurangi hambatan aktivitas fisik pada perempuan. 

Secara praktis, hasil penelitian ini menunjukkan bahwa intervensi bersepeda komunitas 

berpotensi menjadi salah satu pilihan program promosi kesehatan bagi perempuan dewasa di 

wilayah perkotaan. Komponen yang dapat dipertahankan dalam pengembangan program 

serupa meliputi pelaksanaan yang rutin, intensitas yang disesuaikan dengan kemampuan 

peserta, suasana kelompok yang suportif, dan waktu khusus untuk interaksi setelah kegiatan. 

Namun, hasil ini perlu ditafsirkan sebagai perubahan yang terjadi setelah program, bukan 

sebagai bukti kausal yang pasti. 

  Meskipun memberikan kontribusi konseptual yang signifikan, penelitian ini memiliki 

beberapa keterbatasan metodologis yang membatasi generalisasi temuan. Penggunaan desain 

pra-eksperimental satu kelompok tanpa kelompok pembanding membatasi kepastian kausalitas 

karena pengaruh variabel eksternal, seperti efek riwayat atau maturasi sosial, tidak dapat 

sepenuhnya dieliminasi. Selain itu, penetapan sampel yang terbatas melalui purposive 

sampling pada partisipan dengan tingkat kebugaran dan keterhubungan sosial awal yang 

rendah menyebabkan temuan ini tidak dapat digeneralisasikan secara langsung ke populasi 

perempuan dengan karakteristik demografis atau tingkat aktivitas fisik yang berbeda. Durasi 
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intervensi yang singkat juga membatasi evaluasi terhadap keberlanjutan perbaikan fisik dan 

sosial yang telah dicapai. 

  Untuk memperluas cakupan dan validitas eksternal di masa depan, penelitian selanjutnya 

disarankan untuk menerapkan desain eksperimen murni (randomized controlled trial) dengan 

melibatkan kelompok kontrol aktif maupun pasif. Penelitian mendatang juga perlu melibatkan 

ukuran sampel yang lebih besar dan lebih beragam, serta menerapkan pengamatan longitudinal 

untuk menilai sejauh mana keterhubungan sosial dan kebugaran kardiorespirasi dapat 

dipertahankan setelah program komunitas berakhir. 

KESIMPULAN 

  Intervensi bersepeda berbasis komunitas secara signifikan meningkatkan kebugaran 

kardiorespirasi dan keterhubungan sosial pada perempuan dewasa di Kota Tasikmalaya. 

Peningkatan kebugaran kardiorespirasi tercermin dari perubahan kategori kebugaran fisik 

peserta dari tingkat rendah ke tingkat yang lebih tinggi. Selain itu, keterhubungan sosial juga 

mengalami peningkatan, sebagaimana ditunjukkan oleh persepsi keterikatan sosial yang lebih 

kuat setelah intervensi. Terdapat korelasi positif yang kuat antara perubahan kebugaran 

kardiorespirasi dan keterhubungan sosial, yang mengindikasikan bahwa perbaikan kondisi 

fisik dan sosial saling memperkuat. 

  Hasil penelitian ini menunjukkan bahwa program olahraga kelompok merupakan strategi 

promosi kesehatan yang efektif bagi perempuan dewasa. Pembuat kebijakan dan penggerak 

komunitas disarankan untuk menyediakan fasilitas olahraga kelompok yang inklusif serta 

ruang publik yang aman guna mendukung aktivitas fisik masyarakat. Penelitian selanjutnya 

sebaiknya menguji efektivitas program dengan desain eksperimen murni dan kelompok 

kontrol, melibatkan sampel yang lebih besar, serta melakukan evaluasi berkala untuk menilai 

dampak jangka panjang intervensi. 
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