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Abstract

High cholesterol level will increase risk of coronary heart disease, and physica activity is
one way to overcome fatty excess. Exercise intensity also can influence the lipid profile.
More intensity of exercise, the possibility to decrease cholesterol level will be greater.
The aim of this study was to determine effect of decreasing total blood cholesterol level
as a responce to aerobic exercise. This research was an experimental research by one
group pretest dan posttest design. Population in this study was all aerobic participants in
Sonia Fitness Center Bandar Lampung. There was 32 samples taken from the population
with purposive sampling technique. The results showed the mean cholesterol level before
aerobic exercise was 226,84 + 40,085 mg/dl, and after aerobic exercise was 221,56 +
39,159 mg/dl.This suggests that there was significant difference between total cholesterol
before and after aerobic exercise (p-value = 0,009).
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Abstrak
Kadar kolesterol yang tinggimeningkatkanresikoterjadinyapenyakitjantungkoroner,
| ati hanfisikmerupakansal ahsatuupayauntukmengatasi kel ebi hanlemak,
i ntensi tasol ahragaj ugaber pengaruhdal amperubahanprofil lipid
darah.Semakinbesari ntensitasol ahraga yang dilakukan,
kemungki nanuntukmenurunkankadarkol esterol semakinbesar.
Tujuandari peneliti ani ni adal ahuntukmengetahui pengaruhpenurunankadarkolesterol  total
darahsebagai responterhadapsenamaerobik.
M etodepeneliti ani niadal ahpenelitianeksperimental denganrancanganone-group  pre-test
and post-test design.Populasi peneliti aniniadal ahsel uruhanggota member senamaerobik di
Aerobik dan Fithes Center Sonia Bandar Lampung, sampelsebanyak 32 orang yang
diambilmenggunakanteknikpur posive
sampling.Darihasil penelitianinidi dapatkankadarkol esterol reratasebel ummel akukansenam

aerobikadalah 226,84 + 40,085 mg/dl
dankadarkol esterol reratasesudahmel akukansenamaerobi ksel amaenammi ngguadal ah
221,56 + 39,159 mg/dl.

K esimpulanda ampenelitiani ni_adal ahterdapatperbedaanbermaknaantarakadarkol esterol
total sebelumdansesudahmel akukansenamaerobikdenganp-val ue = 0,009.

Kata kunci: Kadarkolesterol total, senamaerobik
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Pendahuluan

Latihan fisk merupakan salah satu upaya untuk mengatas kelebihan
lemak sekaligus untuk mencapai tingkat kesegaran jasmani yang baik serta dapat
meningkatkan kemampuan fungsional. Latihan fisik dapat berupa latihan yang
bersifat aerobik maupun anaerobik. Latihan aerobik adalah latihan yang
memerlukan oksigen untuk pembentukan energinya yang dilakukan secara terus
menerus, ritmis, dengan melibatkan kelompok otot-otot besar terutama otot
tungkai pada intensitas latihan 60-90 % dari Maximal Heart Rate (MHR) dan 50-
85 % dari penggunaan maksimal oksigen selama 20-50 menit dengan frekuensi
latihan tigakali perminggu (Kusumaningtyas, 2011).

Intensitas olahraga juga berpengaruh dalam perubahan profil lipid darah.
Semakin besar intensitas olahraga yang dilakukan, kemungkinan untuk
menurunkan kadar kolesterol semakin besar, sehingga resiko terjadinya penyakit
jantung koroner akan berkurang (Okura et al, 2003).The American College of
Soort Medicinemerekomendasikan agar
seseorangikutsertadal amkegi atanol ahragaaerobik minimum 3 kali
semingguselama 20 sampai 60 menit (Cotton, 2003).

Kegiatan olahraga sangat bermanfaat bagi kesehatan manusia, antara lain
meningkatkan kerja dan fungs jantung, paru dan pembuluh darah yang ditandai
dengan: denyut nadi istirahat menurun, penumpukan asam laktat berkurang,
meningkatkan pembuluh darah kolateral, meningkatkan HDL kolesterol dan
mengurangi aterosklerosis. Selain itu, olahraga  juga  dapat

meni ngkatkanmetaboli smetubuhuntukmencegahkegemukan dan
mempertahankanberatbadan ideal serta
mengurangiresi koterjadi nyaberbagai penyakit, sepertitekanandarahtinggi,

penyakitjantungkoroner, diabetes  médlitus  daninfeksi(KarimdanFaizati,
2002,Cadroyet al., 2002).

Senam Aerobik adalah suatu cara untuk memperoleh oksigen sebanyak
banyaknya. Senam Aerobik adalah serangkaian gerak yang dipilih secara sengaja
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dengan cara mengikuti irama musik yang juga dipilih sehingga melahirkan
ketentuan ritmis, kontinuitas dan duras tertentu. Ha ini bertujuan untuk
meningkatkan kemampuan jantung dan paru-paru serta pembentukan tubuh dan
juga olahraga untuk peningkatan kesegaran jasmani bukan olahraga prestasi akan
tetapi olahraga preventif yang dapat dilakukan secara masa (Hitachisulandari,
2008).

Senam aerobik yang dilakukan selama enam minggu dengan intensitas
ringan-sedang dapat menurunkan persentase kolesterol darah secara bermakna,
dengan rata-rata penurunan persentase sebesar 20,46% sedangkan senam aerobik
intensitas tinggi hanya 4,63% (Sudibjo, 2004). Latihan aerobik pada wanita dapat
menurunkan kolesterol total sebesar 19%, LDL sebesar 11%, trigliserida 8% serta
meningkatkan kadar HDL sebesar 18% (Kelley et al, 2006).

Metode
Penelitian ini adalah penelitian eksperimental denganrancanganone-group
pre-test and post-testdesign.Penelitian dilaksanakan di Aerobik dan Fitnes

CenterSonia Bandar Lampungselamabulan November
2013.Sampel penelitianadalah32 anggotasenamaerobikyang
dipilihdenganmenggunakanmetodepur posive sampling.

Pengumpulan data dilakukan dengan
pengambilansampel darahuntukdiukurkadarkol esterol total
sebel umdansetel ahrespondenmengikuti senamaerobiksecara rutin

selamaenamminggu. Sebelum pengumpulan data, peneliti menjelaskan kepada
caon responden tentang tujuan dan manfaat penelitian. Kemudian meminta
persetujuan dari calon responden untuk menjadi responden dengan
menandatangani lembar persetujuan informed consent.

Datahasi| pengukuransel anj utnyadi ujianalisismenggunakansoftwar estatistik
Uji yang
pertamadil akukanadal ahanalisi sunivariatuntukmengetahuidistribusi dankarakteristi
kresponden,dananalisi sbivariatuntukmengetahuiperbedaan kadar kolesterol total
sebelum dan setelah senam aerobik. Ujianalisisbivariat yang digunakanadal ahuji T
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berpasangan, yang  didahului dengan  uji normaitas  Shapiro-
Wilk.A pabil apadaujitersebutdi dapatkannil ai p<0,05makadi simpul kanbahwahasilan
alisisbermakna.

Hasil

Karakteristik respondendalam penelitianini dibedakan dalam 2
karakteristik yaitu karakteristik berdasarkan umur dan berat badan, responden
dalam penelitianinisebanyak32 orang. Sebanyak 10orang (31%) berumur 21-30
tahun, 9 orang (28%) berumur 31-40 tahun, 9 orang (28%) berumur 41-50 tahun,
dan 4 orang (13%) berumur 51-60 tahun. Karakteristik responden berdasarkan
berat badaan bervariasi dengan distribusi sebanyak 14orang responden (44%)
memilikiberatbadan 51 — 60 kg, 14 orang responden (44%) memilikiberatbadan
61 — 70 kg, dan 4 orang responden (13%) memilikiberatbadan 71 — 80 kg.

Tabel 1.Perbedaan Kadar Kolesterol Total RespondenSebel umdanSesudahSenamAerobik
di Aerobik dan Fitnes Center Sonia Bandar Lampung

Kadar Kolesterol N Mean Std. Deviation p-value
Sebelum 32 226.84 40.085 0.009
Sesudah 32 221.56 39.159

Berdasarkan hasil uji rata-rata terhadap penurunan kadar kolesterol total di
Aerobik dan Fitnes Center Sonia Bandar Lampung sebelum diberikan olahraga =
226,84 mg/dl dan rata-rata sesudah diberikan olahraga = 221,56 mg/dl dengan
standar deviasi sebelum = 40,085 dan sesudah = 39,159. Hasil uji statistik dengan
uji t didapatkan p-value = 0,009 (<0=0,05), yang berarti terdapat perbedaan yang
signifikan terhadap kadar kolesterol total sebelum dan sesudah senam aerobik di

Aerobik dan Fitnes Center Sonia Bandar Lampung.
Pembahasan

Hasil pengukuran terhadap kadar kolesterol total responden sebelum

diberikan olahraga senam aerobik menunjukkan nilai rerata sebesar 226,84 mg/dl
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dan setelah diberikan olahaga senam aerobic selama enam minggu, yang
dilakukan  tiga kai dalam seminggu sebesar 221,56 mg/dl.
Padapenel itiani niterjadi penurunanreratakadarkol esterol total
respondensebel umdansesudahmel akukansenamaerobik di Aerobik dan Fitnes
Center Sonia Bandar Lampugsebesar 2%. Hasilujistatistikdenganuiji t didapatkan
p-value sebesar 0.009, yang
berartibahwaterdapatperbedaanterhadapkadarkol esterol total
sebelumdansesudahmel akukansenamaerobik di Aerobic & Fitness Center Sonia
Bandar Lampung.

Hasi | penelitianinisesuai denganhasi| penelitianyang dilakukan oleh Lemura et
alpada tahun2004 menemukan bahwalatihan aerobik pada wanita dapat
menurunkan kadarkolesterol total sebesar 2 % (Kelley et al, 2006). Proses
penurunankadarkolesterol total dikarenakan intensitas olahraga berpengaruh
dalam perubahan profil lipid darah. Semakin besar intensitas olahraga yang
dilakukan, kemungkinan untuk menurunkan kadar kolesterol semakin besar,
sehingga resiko terjadinya penyakit jantung koroner akan berkurang (Okura et al .,
2003).

Beberapa faktor yang berpengaruhterhadapperubahanprofillemak dalam
tubuh adalahusia, berat badan dan olahraga. Semakintuausiaseseorang,
kemungkinanterjadinyapenyakitjantungkoronerakansemakinbesar. Hal
i nidi sebabkankarenakemampuantubuhuntukmengaturabsorpsi,
sintesisdanekskresilemakmulaiberkurang (Battineli, 2000).

K el ebihanberatbadansecarasi gnifikanberhubunganeratdengantingginyakad
ar serum kolesterol. Glueckdkk,
dalampenélitiannyamenemukanbukti bahwaberatbadanberl ebihdanobesitasberhubu
ngandengantingginyakadartrigliseridadanrendahnyakadar LDL  (Murbawani,
2005). Di Amerika, rata-rata terjadi kenaikan 10 kg berat badan pada usia 25-50
tahun dan kenaikan berat badan ini diikuti dengan kadar kolesterol yang
meningkat (Mubarak, 2009).
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Kegemukan atau obesitas terjadi karena konsumsi makanan yang melebihi
kebutuhan Angka Kecukupan Gizi (AKG) perhari. Bila kelebihan ini terjadi
dalam jangka waktu lama, dan tidak diimbangi dengan aktivitas yang cukup untuk
membakar kelebihan energi, lambat laun kelebihan energi tersebut akan diubah
menjadi lemak dan ditimbun di dalam sel lemak di bawah kulit. Akibatnya orang
tersebut akan menjadi gemuk. Pada awalnya ditandai dengan peningkatan berat
badan, Bilamana penimbunan makin banyak, terjadi perubahan anatomis. Pada
wanita penumpukan jaringan lemak, biasanya berada di sekitar pinggul, paha,
lengan, pinggung dan perut. Baru meluas keseluruh tubuh sampai ke muka.
Sedangkan pada laki-laki, penumpukan jaringan lemak umumnyaterjadi di bagian
perut (Azwar, 2004). Penelitian oleh Zhu dkk menunjukkan bahwa lingkar
pinggang yang lebar menjadi faktor dalam berkembangnya penyakit jantung pada
tubuh seseorang (Zhu et al., 2002).

Berbagai penelitianmenunj ukkanbahwaol ahragamampumenurunkankadark
ol esteroldalamdarah. Pengaruhol ahragaterhadapfaktorrisikosepertiobesitas,
hi pertensi danprofillemakdarahtel ahmenunjukkanhasil yang

menguntungkandanmampumenurunkanjumlahkematian(Murbawani, 2005).

Latihan intensitas sedang yang dilakukan dalam waktu yang relatif lama
menyebabkan asam lemak digunakan sebagai energi yang akan memperkecil
peluang sintesis inti sterol, sehingga kolesterol tidak terbentuk secara berlebihan.
Pada proses ini degradasi lemak pengaruh aktif terjadi pada latihan intensitas
sedang dengan durasi latihan lebih dari satu jam secara kontinyu. Keadaan ini
sebagian besar disebabkan oleh terjadinya pelepasan epinefrin dan norepinefrin
oleh medula adrenal selama aktivitas. Kedua hormon ini secara langsung
mengaktifkan enzim lipase yang menyebabkan pemecahan trigliserida yang
sangat cepat dan mobilisasi asam lemak keluar dari asam lemak(Guyton et al,
2007).

Pada saat melakukan aktivitas fisik yang relatif lama terjadi peningkatan
asam lemak di dalam darah yang merupakan bahan baku untuk pembentukan

energi di dalam otot pada waktu melakukan aktivitas fisik. Konsentrasi asam
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lemak bebas dalam darah seseorang yang sedang beraktivitas dapat meningkat
sampal delapan kali lipat. Kemudian asam lemak ini akan ditransfer ke dalam otot
sebagai sumber energy(Guyton et al, 2007).

Padapenelitiani ni penurunankadarkol esterol bervariasi padaseti apresponden,

senamaerobi kdilakukansecarateraturdandengantakaran yang
sesua kemampuanresponden.
Hasi| peneliti ani nimenunj ukkanbahwaadaperbedaankadarkol esterol sebel umdanses
usahmel akukansenamaerobikselamaenamminggu, Yyang dilakukantiga kali
dalamseminggu di Aeobik dan FitnesCenter Sonia Bandar Lampung.
Dalampenelitiani niterdapatketerbatasanpenelitianyaiturespondenkurangdisiplinsaa
tmengikutilatihanaerobik, mel akukansenamaerobi ktidakdilakukandengansungguh-
sungguhdanketerbatasanpenel itianl ainnyayai tusulitnyauntukmengumpul kanparare
spondenpadasaatpengambilansampel darah.

Salah satucarapreventifuntukmenjaga agar
sistemfisiol ogitubuhtidakcepatmenurundil akukanol ahragafi siksecarateratur.
Denganol ahragasenamaerobiksecarateraturdapatmenurunkankadarkol esterol total,
meningkatkankadarHDL, menurunkankadartrigliserid,
mengurangijuml ahsellemakdanjugadapatmengurangirisi kountukterjadinyapenyaki
tjantungkoroner (Kobaet al., 2011).

M emberikansenamaerobi kmerupakansal ahsatuupayauntukmenurunkankad
arkol esterol darahterutamakadar L DL darahdanpeni ngkatankadarHD L dalamdarahse
hinggadapatmengurangirisikoterjadi nyapenyakitjantungkoroner.
Penyakitjantungkoronerdapatditanganidengancaramedis,  dengancaramengubah
factor gayahidup, ataudengankombinasikeduanya. Perubahangayahidup yang
pentingmeliputimengurangiberatbadan, menghentikanrokok, mengkonsumsi diet
sehat, berolahragasecarateraturdanmembatasikonsumsi alkohol (Anwar, 2004).

Simpulan
Terdapatperbedaanterhadapkadarkol esterol total
sebelumdansesudahsenamagerobik di Aerobic & Fitness Center Sonia Bandar

Lampung.
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