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Abstrak 

Proses penuaan memicu penurunan kemandirian fungsional pada lansia yang akan membatasi pada 
kemampuan aktivitas sehari-hari. Aktivitas di luar ruangan seperti outbound berpotensi menjaga 
kebugaran fisik lansia. Tujuan dari penelitian ini adalah mengetahui pengaruh aktivitas outbound 
terhadap kemandirian fungsional lansia di Dukuh Tempuran Desa Bolon Kecamatan Colomadu 
Kabupaten Karanganyar Jawa Tengah Indonesia. Pada penelitian ini menggunakan desain 
kuantitatif pre-eksperimen dengan desain one group pretest posttest. Populasi lansia di Dukuh 
Tempuran Desa Bolon Kecamatan Colomadu Kabupaten Karanganyar Jawa Tengah Indonesia 
terdapat 130 orang. Tehnik Pengambilan sampel menggunakan purposive sampling didapatkan total 
sampel penelitian berjumlah 90 lansia. Kemandirian fungsional diukur dengan menggunakan 
instrument COPM (Canadian Occupational Performance Measure). Analisis data uji beda. Hasil 
penelitian menunjukkan adanya peningkatan kemandirian fungsional yang signifikan setelah 
mengikuti kegiatan outbound dimana nilai signifikansi sebesar 0,000 p<0,05. Lansia yang aktif 
mengikuti aktivitas outbound menunjukkan kemandirian dan memiliki kemampuan keseimbangan 
yang lebih baik sehingga dengan aktivitas ini dapat merangsang motorik dan koordinasi fisik lansia 
secara positif. Aktivitas outbound berperan signifikan dalam meningkatkan kemandirian fungsional 
lansia. Kegiatan ini dapat menjadi rekomendasi program kesehatan preventif bagi lansia. 
 

Kata kunci: Lansia; Kemampuan Fungsional; Outbound; Aktivitas Fisik 

Abstract 

The aging process triggers a decrease in functional independence in the elderly which will limit the 
ability of daily activities. Outdoor activities such as outbound have the potential to maintain the 
physical fitness of the elderly. The purpose of this study was to determine the effect of outbound 
activities on the functional independence of the elderly in Dukuh Tempuran, Bolon Village, 
Colomadu District, Karanganyar Regency, Central Java, Indonesia. This study used a quantitative 
pre-experimental design with a one-group pretest-posttest design. The population of the elderly in 
Dukuh Tempuran, Bolon Village, Colomadu District, Karanganyar Regency, Central Java, 
Indonesia was 130 people. The sampling technique used purposive sampling to obtain a total sample 
of 90 elderly. Functional independence was measured using the COPM (Canadian Occupational 
Performance Measure) instrument. Data analysis of different tests. The results showed a significant 
increase in functional independence after participating in outbound activities where the significance 
value was 0.000 p <0.05. Elderly who actively participated in outbound activities showed 
independence and had better balance abilities so that this activity could stimulate the elderly's motor 
skills and physical coordination positively. Outbound activities play a significant role in increasing 
the functional independence of the elderly. This activity can be a recommendation for a preventive 
health program for the elderly. 
 
Keywords: Elderly, Functional Ability, Outbound, Physical Activity  
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Pendahuluan 

Proses menua merupakan fase alami dalam kehidupan manusia yang ditandai 
dengan penurunan fungsi fisiologis, psikologis dan anatomis secara bertahap. Organisasi 
Kesehatan dunia (WHO) menetapkan bahwa individu yang telah memasuki usia 60 tahun 
ke atas dikategorikan sebagai lanjut usia (lansia). Secara global dan nasional jumlah 
populasi lansia terus mengalami lonjakan yang masif. Peningkatan jumlah populasi ini 
membawa tantangan besar pada sector kesehatan terutama fenomena penuaan yang sangat 
erat kaitannya dengan penurunan massa otot (sarcopenia) (Freiberger et al, 2022), 
penurunan kekuatan sendi serta gradasi system saraf pusat yang mengatur keseimbangan 
tubuh. Salah satu komponen penting dari penuaan sehat adalah mobilitas.  

Dampak biologis yang paling krusial dari proses penuaan ini adalah lansia 
mengalami penurunan secara bertahap dalam kapasitas fungsional yang seringkali 
bermanifestasi pada keterbatasan kemandirian fungsional (Tuna HD, et al., 2009; Gill et 
al., 2012). Kemandirian fungsional diartikan sebagai kemampuan fisik seseorang yang 
bergerak bebas secara mandiri guna menjalankan aktivitas sehari-hari. Meskipun sampai 
saat ini belum ada definisi standar baku tentang kemandirian fungsional pada lansia dalam 
Sebagian besar konsep dan model, mobilitas dipahami sebagai kemmapuan seseorang 
untuk bergerak secara mandiri di sekitar lingkungannya (Mitchell et al, 2018). Faktor 
penentu mobilitas meliputi lingkungan, kognitif, fisik, keuangan, psikososial, budaya dan 
gender. Sementara itu untuk domain mobilitas dimulai dari fisik, kognitif, neuromuscular 
hingga psikologis. Perubahan fisiologis terkait usia akan berhubungan dengan mobilitas 
pada oarng lanjut usia yang tinggal di komunitas. Keseimbangan akan berubah seiring 
bertambahnya usia hal ini terjadi karena kontrol postural dalam kondisi statis, atau 
keseimbangan berubah karena system visual, sensorik dan vestibular yang mengalami 
penurunan (Manchester et al., 1989; Choy et al., 2003). Namun menurut Ferrucci et al, 
(2016) mobilitas adalah ciri khas dari penuaan dan menjadi pilar penting untuk melihat 
status kemandirian lansia. Karena mobilitas menjadi faktor penting maka perlu 
mengidentifikasi lebih dini keterbatasan mobilitas pada lansia dan memberikan intervensi 
yang efektif untuk bisa memodifikasi dari keterbatasan mobilitas lansia.  

Keterbatasan kemandirian fungsional dilaporkan semakin umum terjadi pada 
lansia yang dapat mempengaruhi sekitar 35% orang yang berusia 70 tahun dan sebagian 
besar orang yang berusia diatas 80 tahun (Cummings et al., 2014; Musich et al., 2018). 
Penurunan kemandirian fungsional sangat dikaitkan dengan peningkatan resiko jatuh, 
penurunan kualitas hidup (Shumway cook et al., 2005; Gill et al, 2006), penarikan diri dan 
sosial (Mollenkopt H, et al., 1997), disabilitas yang lebih tinggi dalam melakukan aktivitas 
kehidupan sehari-hari (ADL) (Jacobs JM et al, 2008), transisi ke panti jompo (hadek A, 
2015), dan kematian (Inoue K, et al 2006). Komponen kemandirian fungsional di mulai 
dari lansia berjalan sehingga sampai di tujuan. 

Tingkat kemandirian fungsional lansia yang rendah bisa disebabkan oleh beberapa 
faktor yang mempengaruhi baik pada tingkat lingkungan maupun individunya (Smith AR 
et al., 2016; Rantanen 2013). Kemandirian fungsional pada lansia dianggap sesuatu yang 
menantang baik secara fisik, psikologis dan kognitif dibandingkan dengan mobilitas di 
lingkungan terkontrol terutama di rumah sendiri. Hal tersebut bisa terjadi karena terdapat 
permukaan yang tidak rata, anak tangga, dan jalan setapak yang terhalang yang 
menimbulkan tantangan bagi kekuatan, keseimbangan dan koordinasi (Smith AR et al., 
2016). Adapun komponen kemandirian fungsional di mulai dari berjalan hingga sampai di 
tujuan. Tidak sedikit lansia yang memerlukan bantuan untuk dapat melakukan kemandirian 
fungsional sehingga dapat menumbuhkan kepercayaan diri dan efikasi diri lansia (Bergland 
A et al., 2010) serta kemampuan kognitif untuk dapat beradaptasi dengan ruang yang 
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menuntut lansia selalu berubah (De silva NA et al., 2019). Dengan demikian kemandirian 
fungsional dapat dipengaruhi secara negative oleh gangguan fisik, psikologis dan kognitif 
(Smith AR et al., 2016; Rantakokko M, et al, 2009). Kemandirian fungsional yang 
dilakukan secara optimal berpotensi dapat menjaga dan meningkatkan kualitas hidup lansia 
melalui peningkatan kesempatan untuk aktivitas fisik yang mendorong pada kemandirian 
(portegijs, et al., 2020) sekaligus mengurangi resiko penyakit komorbit dan penyakit 
(Jacobs JM et al, 2008) serta isolasi sosial (Mollenkopt H, et al., 1997). 

Cara mengantisipasi penurunan fungsi fisik gerak tersebut berbagai intervensi 
latihan fisik komunal sudah mulai dikembangkan. Salah satu metode rekreatif dan 
terapeutik yang potensial namun belum banyak dieksplorasi secara spesifik dalam ranah 
geriatric adalah kegiatan outbound, berbeda dengan olahraga statis di dalam ruangan, 
partisipasi dalam aktivitas outbound mengkombinasikan stimulasi permainan fisik, latihan 
keseimbangan dinamis, koordinasi motorik, dan interaksi sosial di alam terbuka. Dalam 
outbound aktivitas yang dipilih adalah gerakan adaptif yang aman buat lansia dengan 
mengedepankan aspek fisik, kognitif, sosial, bahasa, dan kepuasan hidup. Harapannya 
kualitas hidup lansia dapat ditingkatkan dengan mengurangi kebutuhan untuk beradaptasi 
dengan peningkatan ketergantungan (saletti cuesta et al, 2018).  

Meskipun aktivitas outbound memiliki manfaat teoritis terhadap kebugaran fisik, 
peneliti secara spesifik ingin menganalisa peran frekuensi dan intensitas aktivitas outbound    
terhadap komponen kemandirian fungsional lansia secara objektif yang masih sangat 
terbatas dilakukan oleh peneliti. Dalam pemilihan outbound ini peneliti mengacu pada 
Organisasi Kesehatan Dunia (WFO) yang memberikan panduan akan serangkaian 
intervensi dapat  dirancang untuk mengoptimalisasi fungsi dan mengurangi kecacatan pada 
individu dengan kondisi Kesehatan dalam interaksi dengan lingkungan mereka (WHO, 
2025). Biasanya sebagian besar program komunitas masih berfokus pada olahraga 
konvensional seperti senam lansia atau jalan kaki. Berdasarkan paparan diatas maka tujuan 
penelitian ini untuk mengetahui pengaruh aktivitas outbound terhadap kemandirian 
fungsional lansia di Dukuh Tempuran Desa Bolon Kecamatan Colomadu Kabupaten 
Karanganyar Jawa Tengah Indonesia. Penelitian ini memiliki manfaat besar untuk 
meningkatkan kualitas hidup lansia serta pengembangan program rekreasi lansia yang 
sudah terbukti ilmiah. 

Metode Penelitian 

Pada penelitian ini menggunakan pendekatan kuantitatif dengan rancangan pre-
eksprerimental dan desain one group pretest posttest dimana pada desain ini peneliti 
berusaha  untuk  mengungkapkan  pengaruh  dari  variabel independent  yaitu partisipasi 
outbound dan  variabel  dependet  yaitu  mobilitas fungsional.  

Populasi yang dipilih adalah lansia yang berada di Dukuh Tempuran Desa Bolon 
Kecamatan Colomadu Kabupaten Karanganyar Jawa Tengah Indonesia dengan total 
jumlah anggota lansia ada 130 orang. Sedangkan cara memilih sampel penelitian 
menggunakan tehnik purposive sampling. Dimana kriteria inklusi yang ditetapkan adalah 
1). Masyarakat Tempuran yang berusia 50-90 tahun, 2). Tercatat sebagai anggota lansia 
aktif di Dukuh Tempuran Desa Bolon Kecamatan Colomadu Kabupaten Karanganyar Jawa 
Tengah Indonesia, 3). Lansia yang tidak ada gangguan dalam mobilitas, 4). Lansia bersedia 
mengikuti kegiatan outbound sampai selesai. Berdasarkan kriteria inklusi didapatkan 90 
sampel yang mengikuti intervensi sampai selesai. Dalam penelitian ini fokus variabel 
penelitian terbagi menjadi dua yaitu variabel independent dan variabel dependent. Variabel 
independent dalam penelitian ini yaitu aktivitas outbound dan variabel dependent yaitu 
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kemandirian fungsional. Sumber data yang digunakan pada penelitian ini adalah data 
primer (observasi dan wawancara) dan sekunder (data di posyandu). Analisis yang dipakai 
adalah analisis komparatif untuk mengetahui efektifitas aktivitas outbound terhadap 
kemandirian fungsional lansia pada lansia di Dukuh Tempuran Desa Bolon Kecamatan 
Colomadu Kabupaten Karanganyar Jawa Tengah Indonesia. Pengolahan data setelah 
semua data hasil pengukuran terkumpul. Data hasil instrumen COPM (Canadian 
Occupational Performance Measure) sebelum dan sesudah diberikan intervensi dengan 
one group pretest posttest design. Sesi intervensi berlangsung 120 menit. Program 
intervensi outbound ini mengacu pada empat aspek yaitu fisik, kognitif, neuromuscular dan 
psikologis (perilaku), sedangkan ragam aktivitasnya ada delapan aktivitas yang diberikan. 
Pengujian data dilakukan dengan menggunakan program SPSS. Jenis data tersebut yaitu 
data interval. Analisis data diawali dengan uji normalitas data menggunakan uji 
kolmogorov smirnov karena sampel yang akan digunakan berjumlah lebih dari 50.  Uji 
normalitas ini akan digunakan untuk mengetahui sebaran data. Apabila hasil data yaitu 
(p>0,05) maka data berdistribusi normal yang selanjutnya dilakukan uji t-test berpasangan. 
Analisis data yang dilakukan menggunakan uji normalitas kolmogorov smirnov dan uji 
beda paired sampel T-test. 

Hasil dan Pembahasan 

Penelitian ini dilakukan di Posyandu lansia Dukuh Tempuran Desa Bolon 
Kecamatan Colomadu Kabupaten Karanganyar Jawa Tengah Indonesia. Dimana populasi 
lansia ada sebanyak 130 orang. Metode pengambilan sampel menggunakan teknik  
purposive  sampling dengan  kriteria  yaitu 1). Masyarakat Tempuran yang berusia 50-90 
tahun, 2). Tercatat sebagai anggota lansia aktif di Dukuh Tempuran Desa Bolon Kecamatan 
Colomadu Kabupaten Karanganyar Jawa Tengah Indonesia, 3). Lansia yang tidak ada 
gangguan dalam mobilitas, 4). Lansia bersedia mengikuti kegiatan outbound    sampai 
selesai. Pelaksanaan penelitian ini mengikuti modul yang dilakukan 2 kali, dengan waktu 
120 menit. Dalam pengambilan intervensi penelitian, peneliti mengukur dengan 
menggunakan instrument COPM dengan tujuan untuk mengetahui kemandirian fungsional 
pada lansia yang dilakukan sebanyak 2 kali sebelum intervensi dan sesudah intervensi. 
Pada akhirnya sampel yang mengikuti intervensi sebanyak 90 orang dengan karakteristik 
demografi (Tabel 1) dominan jenis kelamin perempuan 73 orang (81%) sedangkan laki-
laki 17 orang (19%), berusia lanjut 60-74 tahun 40 orang (44%), pertengahan 45-59 tahun 
25 orang (28%) dan lanjut usia tua 25 orang (28%), masih memiliki pasangan 60 orang 
(67%) sedangkan yang cerai mati atau cerai hidup 30 orang (33%) dan taraf Pendidikan 
sekolah dasar 30 orang (34%), tidak sekolah 20 orang (22%), SMP 20 orang (22%) SMA 
10 orang (22%). 

Tabel 1. Data Demografi Subjek Penelitian 

Aspek Kriteria  Jumlah 
subjek Persentase 

Jenis kelamin laki-laki 17 19 
 perempuan 73 81 
Usia  Pertengahan (45-59) 25 28 
 Lanjut usia (60-74) 40 44 

 Lanjut usia tua (75-90) 25 28 
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Pernikahan  Nikah 60 67 
 Cerai (hidup-mati) 30 33 
Pendidikan Tidak sekolah 20 22 
 SD 30 34 

 SMP 20 22 
 SMA 10 11 
 Sarjana 10 11 
Kemandirian 
fungsional  Mandiri (8-10) 80 90 

 
Ketergantungan Sebagian 
(5-7) 10 10 

 Fungsional parah (1-4) 0 0 
TOTAL 90 100 

 Sumber: SPSS, 2026 
 

Table 2. Paired Sample T-Test Results Functional Independent (n = 90) 

Functional 
Independent 

Pre-Test 
Mean Score 

Post-Test 
Mean Score 

Mean 
Difference (Δ) 

Significance 
(p-value) 

COPM 3.35 5.85 +2.50 0.000 

Sumber: SPSS, 2026 

Hasil pada penelitian ini menunjukkan bahwa aktivitas outbound yang dilakukan 
secara terstruktur terbukti secara signifikan mampu meningkatkan kemandirian fungsional 
lansia. Secara fisiologis aktivitas outbound yang dirancang secara adaptif mencakup variasi 
gerakan seperti berjalan, keseimbangan, gerakan motorik kasar motorik halus, koordinasi 
menagkap objek ringan. Stimulus fisik ini secara langsung melatih propioreseptif yaitu 
kemampuan tubuh untuk merasakan posisi dan gerakan sendi dalam ruang (Park K & 
Santos DA, 2022).  

Latihan dinamis di alam terbuka mengaktifkan kembali unit motorik otot dan 
memperlambat proses sarcopenia (penyusunan massa otot akibat penuaan) (Cochrane, 
2022). Gerakan multi arah yang dilakukan quadriceps femoris dan gastrocnemius 
bertanggungjawab penuh dalam fase tansisi dari duduk ke berdiri serta stabilitas berjalan 
(WHO, 2025). Aspek biomekanika otot dari keunggulan outbound dibandingkan dengan 
senam lansia konvensional terletak pada komponen adaptasi lingkungan dan kognitif. Saat 
melakukan aktivitas luar ruangan lansia dipaksa terus menerus menyesuaikan langkah kaki 
dengan kontur tanah dan bentuk aktivitas permainan (Byun, JE, & Kang, EB, 2016). Hal 
ini menuntut keterlibatan fungsi eksekutif otak dan koordinasi visual motorik yang intens.  

Pendekatan aktivitas outbound yang dilakukan secara kelompok ini juga memicu 
pelepasan hormon endofin dan menurunkan kadar kortisal. Suasana yang menyenangkan 
mengurangi kecemasan akan jatuh, yang sering kali menjadi hambatan psikologis utama 
bagi lansia untuk bergerak aktif secara mandiri dalam kehidupan sehari-hari. Secara 
keseluruhan, hasil penelitian ini memperkuat bukti empiris bahwa pendekatan aktivitas 
fisik komunal berbasis alam yang memiliki nilai terapeutik yang lebih tinggi bagi populasi 
lanjut usia. Dengan kemandirian fungsional yang senantiasa  terjaga lansia dapat 
mempertahankan kemandiriannya dalam melakukan aktivitas harian tanpa tergantung 
penuh pada keluarga atau pengasuh. 
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Berbagai intervensi outbound meliputi aktivitas fisik dan olahraga dengan komponen 
keseimbangan dan penguatan otot efektif dalam mengurangi jatuh dan meningkatkan 
kinerja fisiologis dan fungsional pada orang lanjut usia. Meskipun tampaknya jelas bahwa 
aktivitas fisik (outbound) merupakan komponen penting dari setiap program pengurangan 
jatuh, tidak ada pendekatan intervensi yang cocok untuk semua dan jenis aktivitas harus 
mempertimbangkan berbagai faktor meliputi tingkat risiko jatuh, faktor risiko fisik, dan 
preferensi aktivitas fisik orang lanjut usia (Isaacs AJ, 2007). Aktivitas outbound sendiri 
berpengaruhnya terhadap keseimbangan.  

Pada tugas motorik seperti duduk ke berdiri dan gaya berjalan cenderung 
mendapatkan manfaat yang lebih baik dari intensitas yang lebih tinggi Selain latihan 
intensitas tinggi, latihan ringan juga memiliki manfaat seperti peningkatan keselamatan, 
kemudahan dalam latihan, pengawasan yang lebih sedikit diperlukan, dan lebih mudah 
untuk menginspirasi kelompok dewasa, serta penurunan goyangan postur yang dapat 
diperoleh bahkan dengan tingkat intensitas aktivitas fisik yang rendah. 

Sebagian besar penelitian yang ditinjau menggunakan program latihan tipe gym 
dengan latihan individu atau kelompok tertentu. Aktivitas tersebut meliputi latihan 
keseimbangan dan kekuatan, program berjalan yang disesuaikan, latihan saat berdiri, 
duduk, berjalan, dan menyeimbangkan selama aktivitas sehari-hari, peregangan yang 
diawasi, daya tahan, koordinasi, dan latihan penguatan. Latihan beban dan penggunaan 
sepeda statis juga digunakan. 

Robitaille et al [46] mengembangkan program pencegahan jatuh berbasis kelompok 
yang beragam untuk orang dewasa lanjut usia yang mandiri dengan riwayat jatuh atau yang 
khawatir tentang keseimbangan mereka, dan menemukan bahwa intervensi tersebut secara 
signifikan meningkatkan keseimbangan statis dan mobilitas. Disimpulkan bahwa aktivitas 
partisipasi outbound berbasis kelompok yang terstruktur yang ditawarkan dapat berhasil 
meningkatkan kemampuan keseimbangan di antara orang dewasa lanjut usia yang khawatir 
tentang jatuh untuk dapat melakukan mobilitas fungsional sehari-hari.  

Program latihan yang mudah diikuti dan tidak mahal mungkin lebih menarik bagi 
populasi lansia yang dapat menunjukkan peningkatan signifikan dalam kinerja 
keseimbangan dinamis, peningkatan VO2 max dan penurunan massa lemak, menunjukkan 
bahwa program tersebut mungkin memiliki efek positif dalam mobilitas fungsional lansia. 

Efek jalan kaki teratur pada stabilitas postural pada lansia yang dilakukan secara 
teratur dapat bermanfaat untuk menjaga keseimbangan yang baik serta bermanfaat bagi 
sistem kardiovaskular. Mereka menemukan bahwa subjek lansia sehat yang berjalan kaki 
secara teratur sejak pensiun memiliki kontrol postural yang lebih baik, terutama dalam 
keseimbangan statis daripada mereka yang tidak. Meskipun subjek yang lebih tua yang 
berjalan secara teratur berjalan jauh lebih banyak daripada yang tidak berjalan, mereka 
tidak mengalami jatuh. Untuk memeriksa efek program latihan penguatan ekstremitas 
bawah, berjalan, dan kontrol postur. 

Keterbatasan fungsional meningkat seiring bertambahnya usia dan karena perubahan 
demografis. Mobilitas merupakan pilar utama fungsi dan keterbatasan pada lansia yang 
tinggal di komunitas. Peran masa otot berkaitan dengan mobilitas jauh lebih kecil dari pada 
yang diperkirakan sebelumnya. Terdapat bukti yang semakin banyak bahwa perubahan 
neuronal lebih penting dalam proses penurunan mobilitas daripada perubahan biomekanik 
yang berkaitan usia. Meskipun intervensi aktivitas fisik yang diawasi telah berhasil 
meningkatkan mobilitas fungsional pada lansia namun pemeliharaan perilaku latihan dalam 
jangka panjang masih perlu dikembangkan dan dipelihara.  
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Kesimpulan 

Hasil   penelitian   yang   telah   dilakukan di Posyandu lansia Dukuh Tempuran Desa 
Bolon Kecamatan Colomadu Kabupaten Karanganyar Jawa Tengah dengan tujuan untuk 
mengetahui pengaruh aktivitas outbound terhadap kemandirian fungsional lansia dapat 
diinformasikan bahwa kegiatan outbound berpengaruh terhadap kemampuan kemandirian 
fungsional memiliki nilai signifikansi sebesar 0,000 (p<0,05)  sehingga  dapat disimpulkan  
bahwa aktivitas outbound berpengaruh terhadap kemandirian fungsional lansia. 

Kemandirian fungsional merupakan konstruksi multifaktorial dan komplek, 
pendekatan interdisipliner sangat diperlukan. Aspek sentral dalam penelitian mobilitas 
terkait usia lanjut menjadi sebuah pemahaman tentang interaksi mekanisme proses dan 
sistem kontribusi yang begitu komplek. Kemandirian fungsional harus dapat dilakukan 
seseorang dalam sepanjang hidup mereka. Penelitian kemandirian fungsional juga 
diperlukan untuk melihat pendekatan medis, sosial, psikologis agar penelitian ini bisa 
berdampak nyata dalam memberikan pendekatan penuaan yang sehat pada lansia di 
Indonesia. Banyak lansia berkeinginan untuk kembali melakukan aktivitas seperti bola 
jaring, tenis, squash, menari, bulu tangkis, berenang, kriket; aktivitas yang pernah mereka 
lakukan di masa lalu tetapi merasa akan sulit untuk dilakukan sekarang. 
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