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Abstrak

Kemajuan teknologi pada beberapa tahun terakhir berdampak pada gaya hidup
masyarakat. Hampir seluruh aktivitas dalam berbagai sektor dapat dilakukan dan diakses
melalui smartphone. Hal ini menyebabkan terjadinya penurunan aktivitas fisik yang
dapat berujung pada obesitas. Obesitas adalah tidak seimbangnya energi yang masuk
dengan energi yang digunakan oleh tubuh sehingga terjadi akumulasi lipid berlebih yang
dapat mengganggu kebugaran jasmani seseorang. Komposisi tubuh merupakan salah
satu bagian penting dalam menentukan kebugaran jasmani seseorang. Komposisi tubuh
dapat dilihat dari Indeks Massa Tubuh (IMT) seseorang. Jenis penelitian yang dilakukan
adalah analitik observasional. Sampel yang digunakan pada penelitian ini adalah 127
orang, yang terdiri dari 47 orang laki-laki dan 84 orang perempuan. Data hubungan
antara IMT dengan IKB dianalisis dengan menggunakan Uji Analisis Spearman dan
didapatkan hasil p = 0,000 (p-value<0,05). Kesimpulan yang dapat diambil dari hasil
analisis adalah terdapat korelasi lemah antara indeks massa tubuh dengan indeks
kesanggupan badan pada tes kebugaran Havard Step Test pada Mahasiswa Fakultas
Kedokteran Universitas Jember.

Kata Kunci: Indeks Massa Tubuh, kebugaran jasmani, Harvard Step Test

Abstract

Technological advances in recent years have had an impact on people’s lifestyles. AlImost
all activities in various sectors can be carried out and accessed via smartphones. This
causes a decrease in physical activity which can lead to obesity. Obesity is an imbalance
of energy entering the energy used in the body resulting in the accumulation of excess
lipids which can interfere with the health condition of the body. Body composition is an
important part of determining one's physical fitness. Body composition can be seen from
a person's Body Mass Index (BMI). This type of research is analytic observational with
cross sectional research design. The data used by researchers is secondary data in 2018.
The sampling technique used is purposive sampling. The sample used in this study was
127 people, consisting of 47 men and 84 women. Data were analyzed using statistic
program through the Spearman Analysis Test with the results of p = 0.000 (p-value <0.05)
for the relationship between BMI and IKB. The conclusion that can be drawn from the
results of the analysis is that there is a weak correlation between body mass index and
body fitness index on the Harvard Step Test fitness test for students of the Faculty of
Medicine, University of Jember.
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Pendahuluan

Kemajuan teknologi pada beberapa tahun terakhir berdampak
pada gaya hidup masyarakat. Hampir seluruh aktivitas dalam
berbagai sektor dapat dilakukan dan diakses melalui akses
digital. Gaya hidup dengan aktivitas fisik yang rendah (energy
expenses < 1.5 METs) disebut dengan sedentary lifestyle.
Sedentary lifestyle merupakan segala aktifitas fisik yang
dilakukan diluar waktu tidur dimana postur duduk dan berbaring
paling sering atau paling dominan dilakukan, selain itu energi
yang dikeluarkan sangat rendah (Kadila, 2016). Sedentary
lifestyle digambarkan dengan kurangnya frekuensi, intensitas,
durasi, dan tipe aktivitas fisik yang dilakukan. Hal tersebut
merupakan penyebab kematian nomor 4 tertinggi di dunia
setelah hipertensi, merokok, dan diabetes (Kemenkes, 2014).

Sedentary lifestyle banyak terjadi pada mahasiswa dikarenakan
aktivitas perkuliahan yang dilakukan oleh mahasiswa seperti
mengikuti kegiatan perkuliahan di dalam kelas dan duduk
didepan komputer yang menyebabkan kurangnya aktifitas fisik.
Tingginya sedentary lifestyle dan physical inactivity pada
mahasiswa dapat menyebabkan peningkatan resiko beberapa
penyakit diantaranya adalah kanker, diabetes melitus, sindroma
metabolik, penyakit kardiovaskular dan obesitas. Sebuah survei
yang dilakukan oleh Riset Kesehatan Dasar (RISKESDAS) pada
tahun 2018 menyatakan bahwa 21,8% orang dewasa di
Indonesia mengalami obesitas. Seseorang termasuk kategori
obesitas apabila Indeks Massa Tubuh (IMT) > 27 (Kemenkes,
2018).

World Health Organisation (WHO) telah mengkonfirmasi bahwa
IMT adalah cara yang baik dan nyaman untuk menilai hubungan
antara massa tubuh dan tinggi badan orang dewasa (Frank,
2015). Penggunaan IMT sebagai salah satu indikator pengukuran
dapat diterima sebagai parameter yang digunakan untuk
menentukan kesehatan, kebugaran fisik, dan tingkat aktivitas
populasi tertentu yang tidak memiliki aktivitas fisik intensitas
tinggi yang teratur (Eather et al., 2016). IMT merupakan salah
satu faktor yang mempengaruhi kebugaran jasmani seseorang.

Kebugaran jasmani adalah kemampuan seseorang dalam
melakukan aktivitas dengan maksimal tanpa merasa kelelahan
maupun timbul gangguan fisiologis pada tubuh (Prasetio, 2017).
Kebugaran jasmani yang kurang baik akan menimbulkan
produktivitas yang kurang optimal dan terganggunya kondisi
kesehatan seseorang. Penelitian oleh Barry (2014) menyatakan
bahwa kebugaran fisik yang rendah menyebabkann
meningkatkan resiko penyakit kronik (penyakit kardiovaskular)
serta peningkatan mortalitas penyakit sesuai dengan etiologinya.

Salah satu cara untuk menentukan kebugaran jasmani seseorang
adalah melalui Indeks Kesanggupan Badan (IKB) dengan metode
Harvard Step Test. Harvard Step Test adalah tes untuk mengukur
ketahanan kardiovaskuler (cardiovaskular endurance) seseorang
dengan cara naik turun bangku dengan kecepatan tertentu
selama 5 menit (Mexitalia et al., 2012). Tes ini dilakukan dengan
mencatat denyut nadi pada 30 detik pertama, kedua dan ketiga.
Semakin besar nilai dari IKB seseorang maka kesanggupan
badannya semakin baik. Nilai IKB dapat diukur sesuai dengan
latihan fisik yang mampu dilakukan individu dan menunjukkan
kondisi kebugaran fisik.
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Oleh karena pentingnya seseorang memiliki kebugaran jasmani
yang baik, peneliti tertarik untuk melakukan penelitian berjudul
“Hubungan Indeks Massa Tubuh terhadap Indeks Kesanggupan
Badan Mahasiswa Fakultas Kedokteran Universitas Jember”.

Metode Penelitian

Jenis penelitian ini adalah analisis observasional. Penelitian ini
dilaksanakan di Laboratorium Fisiologi Fakultas Kedokteran
Universitas Jember. Sampel yang digunakan pada penelitian ini
adalah 127 orang, yang terdiri dari 47 orang laki-laki dan 84 orang
perempuan mahasiswa Fakultas Kedokteran Universitas Jember
angkatan 2017. Teknik pengambilan sampel menggunakan
metode total sampling Sampel yang diambil harus memenuhi
kriteria inklusi dan eksklusi sebagai berikut. Kriteria inklusi: (a)
mahasiswa Fakultas Kedokteran Universitas Jember; (b) usia 17-
21 tahun; (c) sehat; (d) bukan atlet; (e) tidak merokok, (f) dari
data anamnesis tidak memiliki riwayat penyakit kardiorespirasi.
Kriteria eksklusi: (a) sakit selama pelaksanaan penelitian seperti
sesak nafas, mual, muntah dan kehilangan kesadaran; (b) tidak
melakukan prosedur penelitian dengan lengkap.

IMT didapatkan dengan mengukur perbandingan berat badan
(kg) dan kuadrat tinggi badan (m?). IMT dalam penelitian ini
digolongkan dalam 3 kategori, yaitu kurus (<18.4), normal (18,5-
25) dan gemuk (>25).

IKB diukur melalui Harvard Step Test. Alat yang disiapkan adalah
bangku dengan tinggi 17 inch dan 15 inch, metronome,
stopwatch dan alat tulis. Persiapan yang dilakukan adalah
istirahat cukup (minimal 7 jam), tidak melakukan aktifitas fisik
berat yang dapat menimbulkan kelelahan sebelumnya, makan
terakhir minimal 2 jam sebelum tes. Tes dilakukan dengan naik
turun bangku selama 5 menit menyesuaikan dengan irama
metronome. Sebelum melaksanakan tes peserta melakukan
peregangan dan setelah melaksanakan tes peserta melakukan
pendinginan (Depkes, 2015). IKB diukur dengan rumus sebagai
berikut:

Waktu tes (dalam detik) x 100
2x(DN1+DN?2+DN3)

Keterangan:

DN1 :Jumlah denyut nadi menit ke 1-1,5 setelah tes harvard
DN2 :Jumlah denyut nadi menit ke 2-2,5 setelah tes harvard
DN3 :Jumlah denyut nadi menit ke 3-3,5 setelah tes harvard

Interpretasi nilai dari IKB cara lambat adalah sebagai berikut:
<50 : Kurang

50-64 :Sedang

65-79  : Cukup

>80 : Baik

Instrumen yang digunakan dalam penelitian ini adalah lembar
pengambilan data sampel penelitian. Lembar ini meliputi nama,
jenis kelamin, berat badan (kg), tinggi (cm), IMT, denyut nadi dan
IKB. Hasil penelitian dianalisis dengan uji statistik korelasi
Spearman untuk melihat korelasi dan kekuatan hubungan antar
variabel.
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Hasil Penelitian

Hasil penelitian menunjukkan dari 127 responden yang diteliti,
usia responden yang paling banyak adalah 19 tahun dengan total
jumlah 66 (52%) orang usia tersebut masuk ke dalam kategori
dewasa muda. Jenis kelamin responden didominasi oleh
perempuan, yaitu sebanyak 82 orang. Frekuensi olahraga
responden paling banyak adalah jarang atau <1x dalam satu
minggu. Data IMT dan IKB tampak pada Tabel 1 dan Tabel 2.

Tabel 1. IMT Responden

IMT Jumlah Persentase
(Orang)

Kurus 25 19,7

Normal 85 66,9

Gemuk 17 13,4

Total 127 100%

Tabel 2. IKB

IKB Jumlah (Orang)  Persentase

Kurang 0 0%

Sedang 8 6.3%

Cukup 0 0%

Baik 119 93,7%

Total 127 100%

Berdasarkan hasil uji analisis Spearman didapatkan nilai
signifikansi 0,000 (p-value<0,05) yang berarti ada hubungan
signifikan antara IMT dengan IKB. Nilai koefisien korelasi sebesar
-0,377 yang berarti terdapat korelasi yang lemah antara IMT dan
IKB cara lambat. Nilai negatif pada koefisien korelasi berarti
kedua variabel memiliki hubungan yang tidak searah atau
dengan kata lain semakin tinggi IMT maka semakin rendah IKB.

Pembahasan

Penelitian ini menunjukkan 52% subyek peelitian adalah dewasa
muda. Hasil IMT didapatkan 13 % subyek penelitian mengalami
kegemukan (obesitas). Hal ini sesuai dengan penelitian Hossain
et al. (2007) dimana obesitas dialami oleh 10 — 40% dewasa
muda. Pada obesitas terjadi kelebihan massa lemak terutama
pada visceral fat. Tingkat lemak tubuh merupakan faktor yang
memiliki peran kunci pada angka kejadian Cardiovascular
Disease (CVD) yang didapatkan pada pederita obesitas dan
berbanding terbalik dengan kebugaran jasmani atau
Cardiorespiratory Fittnes (CRF). Kebugaran jasmani sendiri
diartikan kemampuan seseorang untuk melakukan pekerjaan
sehari-hari tanpa menimbulkan kelelahan vyang berarti
(Sulistiono, 2014).

Faktor-faktor yang mempengaruhi tingkat kebugaran individu
diantaranya; 1) Genetik, kekuatan otot dan daya tahan otot; 2)
Usia, Kebugaran kardiorespirasi laki-laki bersamaan dengan
perkembangan massa otot akan mencapai puncaknya pada usia
18-25 tahun (Arum & Mulyati, 2014). Nilai kebugaran pada
wanita 20% lebih rendah dari pada laki-laki. Hal ini dipengaruhi
oleh beberapa faktor diantaranya kadar hemoglobin, lemak
tubuh dan massa otot; 3) Latihan fisik, ketahanan kardiorespirasi
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akan dimiliki seseorang jika seseorang tersebut memiliki otot
lebih kuat, lebih lentur dan kondisi ini terjadi karena terlatih.
Latihan fisik dengan interval yang lebih lama dan intensitas yang
tinggi dapat meningkatkan kebugaran kardiorespirasi ditandai
dengan peningkatan VO2max (Bacon et al., 2013).

Indikator yang umum digunakan dalam penelitian untuk
mengaitkan lemak tubuh dengan CRF adalah IMT. lJika
dibandingkan dengan metode yang lain yang mengukur
komposisi tubuh, IMT mudah digunakan, tidak membutuhkan
kemampuan khusus dan hemat biaya. Sebuah penelitian
menunjukkan bahwa ada korelasi yang signifikan antara lemak
tubuh dan CRF (Aphamis et al., 2014; Hsieh et al., 2014; Gajewska
et al., 2015). Penelitian lain menyebutkan bahwa persentase
massa lemak dan IMT berkorelasi terbalik dengan CRF (Dewi et
al., 2015).

Pada individu yang mengalami obesitas, konsumsi oksigen per
unit massa tubuh akan berkurang secara signifikan karena lemak
yang berlebih mempengaruhi kerja jantung. Akumulasi lemak
pada otot menyebabkan kegagalan otot untuk menggunakan
oksigen secara efektif sehingga menurunkan tingkat VO, max
(Chatter- jee et al., 2005). Pada Tabel 1 didapatkan 13% subyek
penelitian masuk dalam kategori gemuk atau obesitas. Obesitas
dapat dikaitkan dengan meningkatnya sintesis sitokin,
penurunan respon terhadap antigen dan berkurangnya fungsi NK
sel, sel dendritik dan makrofag. Perubahan ini terjadi akibat
akumulasi lemak dan peningkatan sekresi adipositokin, seperti
leptin atau diponektin, yang merusak keutuhan jaringan limfosit
pada individu yang terkena obesitas (Dobner dan Kaser, 2018).
Peningkatan adiposit visceral berkaitan dengan penurunan
fungsi endotel pembuluh darah. Penurunan fungsi yag dimaksud
adalah kapasitas untuk mensintesis Nitric Oxide (NO), dimana
fungsinya adalah untuk meningkatkan permeabilitas vascular,
inflamasi, adhesi, thrombosis, penurunan kapasitas vasodilatasi
sehingga meningkatkan risiko CVD (Bircher et al., 2011)

Hasil penelitian ini juga sesuai dengan penelitian Alfarisi dan
Rivai (2017) yang menjabarkan bahwa komposisi lemak tubuh
dapat mencerminkan perbandingan massa jaringan tubuh aktif
(otot) dengan yang tidak aktif (lemak) yang terlibat dalam
metabolisme energi. Individu yang memiliki komposisi lemak
berlebih akan memiliki kemampuan yang lebih kecil dalam
menghasilkan energi dibandingkan dengan orang yang sedikit
memiliki jaringan lemak. Hal ini dikarenakan jaringan lemak akan
menambah beban pada jaringan otot pada saat terjadinya
metabolisme energi. Fenomena CRF dan lemak tubuh biasa
dikenal dengan “fat and fit phenomenon” (Mc Auley, 2014).
Peningkatan massa lemak meyebabkan peningkatan luas
permukaan tubuh dan volume darah sehingga terjadi
peningkatan stroke volume (SV) di ventrikel kiri. Peningkatan SV
diikuti dengan peningkatan cardiac output (CO). CO yang terus
meningkat akan diikuti oleh dilatasi ventrikel kiri dan peningkata
tegangan dinding otot ventrikel kiri. Hasil akhirnya adalah gagal
jantung kiri (Lavie et al., 2019).

Keterbatasan penelitian meliputi data penelitian tidak dilengkapi
dengan penilaian antropometri yang lain, misalnya tebal lemak.
Data penelitian tidak mencantumkan food recall responden yang
merupakan salah satu faktor yang mempengaruhi IMT
responden. Data olahraga tidak dilengkapi dengan durasi,
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frekuensi, intensitas dan tipe olahraga.

Kesimpulan

Kesimpulan dari data penelitian adalah terdapat korelasi lemah
antara indeks massa tubuh dengan indeks kesanggupan badan
pada mahasiswa Fakultas Kedokteran Universitas Jember.
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