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BAB |
KEBUGARAN JASMANI

A. KOMPONEN KEBUGARAN JASMANI

Komponen Jasmani terdiri dari aspek yang berkaitan
dengan kesehatan dan aspek yang berkaitan dengan
keterampilan. Kemampuan fisik menjadi komponen utama
dalam kegiatan sehari-hari kita karena segala hal yang kita
lakukan memerlukan kinerja fisik yang baik untuk mendukung
tuntutan aktivitas. Kemampuan fisik yang lebih baik adalah
saat seseorang memiliki kemampuan jasmani yang bertingkat-
tingkat, atau memiliki cadangan tenaga. Sehingga tubuh tetap
dapat melakukan kegiatan fisik ekstra saat diperlukan dalam
kondisi darurat dengan menggunakan cadangan energi
tersebut. Dengan memiliki kemampuan seperti itu dapat
dikatakan bahwa kebugaran jasmani seseorang dalam kondisi
baik.

Kebugaran jasmani dapat didefinisikan sebagai suatu
kemampuan tubuh untuk menyesuaikan kondisi fisik dengan
tingkat beban pekerjaan yang diberikan pada tubuh tanpa
menimbulkan efek kelelahan yang berarti setelahnya.
Kebugaran jasmani juga dapat diartikan sebagai keadaan tubuh
yang mampu menjalankan seluruh kegiatan sehari-hari dengan
efektif dan baik namun tidak mengalami kelelahan yang

signifikan setelahnya (Sudarno, 1992). Setiap orang
e | --- Olahraga & Sistem Imun
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membutuhkan kebugaran jasmani yang baik agar dapat
melaksanakan pekerjaan dengan efektif dan efisien tanpa
mengalami kelelahan. Pelaksanaan tugas harian kita sangat
tergantung pada derajat kebugaran jasmani. Kebugaran
jasmani tidak hanya menjadi indikator kesehatan, namun juga
salah satu metode yang digunakan dalam mengukur
kemampuan seseorang dalam berkegiatan sehari-hari.

Berdasarkan pengertiannya, kebugaran jasmani dapat
diklasifikan berdasarkan dua hal berikut:

1. Sehat
Terbebasnya tubuh segala gangguan penyakit secara fisik
dan mental.

2. Bugar
Kondisi dimana seseorang mampu melakukan kegiatan
sehari-hari dengan baik dan semaksimal mungkin, namun
masih memiliki cadangan tenaga untuk berkegiatan lain
setelahnya tanpa merasa kelelahan.

Teori lain menyebutkan bahwa komponen kebugaran
jasmani tergantung dari dua komponen dasar yang meliputi:
1. Kesegaran organik atau organic fitness

Komponen ini meliputi sifat-sifat khusus yang terkait
dengan genetik atau keturunan yang diwariskan dari kedua
orang tua. Juga dipahami sebagai kesehatan fisik
keseluruhan.

2. Kesegaran dinamik atau dynamic fitness

Olahraga & Sistem Imun --- 2 S ——————
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Komponen ini memiliki variabel yang lebih banyak
berkaitan dengan kesiapan dan kapasitas tubuh untuk
bergerak dan bertindak dalam tingkatan tertentu sesuai
dengan situasi yang dihadapi.

Dapat disimpulkan bahwa kesegaran organik sulit untuk
ditingkatkan karena sudah bersifat genetik, tetapi kesegaran
dinamik dapat ditingkatkan melalui latihan fisik yang rutin dan
dengan cara yang benar.

Dalam kebugaran jasmani juga ada 3 hal penting yang
memengaruhinya, meliputi:

1. Faktor fisik
Meliputi hal-hal yang berkaitan dengan otot, tulang, dan
lemak tubuh.

2. Faktor organ
Berkaitan dengan efektivitas kinerja sistem jantung dan
pembuluh darah, serta sistem pernapasan.

3. Faktor respon otot
Meliputi hal yang berkaitan dengan kecepatan motorik,
kelenturan tubuh, kelemahan, dan kekuatan fisik.

Karena kebugaran jasmani ini sangat vital untuk
keseharian manusia, maka kita perlu melakukan upaya untuk
mempertahankan dan meningkatkannya, khususnya kesegaran
dinamik seperti yang telah dijelaskan di atas. Cara yang dapat
dilakukan untuk mencapai tujuan tersebut adalah dengan
melakukan latihan kebugaran jasmani secara rutin. Kekuatan,

kelenturan, dan keseimbangan tubuh harus terus dilatih
e 3 --- Olahraga & Sistem Imun
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sebagai tiga komponen penting pembentuk kebugaran
jasmani. Latihan kekuatan, kelenturan, dan keseimbangan
tetap dapat dicapai secara maksimal jika dilakukan dengan
cara yang benar, teratur, dan rutin dalam jangka waktu yang
lama, meskipun dengan cara yang mudah dan murah.
Komponen kebugaran jasmani meliputi sepuluh hal
berikut:
1.  Kekuatan (Strength)

Kekuatan didefinisikan sebagai kemampuan tubuh
seseorang untuk menggunakan ototnya dalam menerima
beban selama bekerja. Latihan yang dapat meningkatkan
kekuratan otot adalah jenis latihan yang menggunakan
beban berat tetapi dilakukan dengan frekuensi sedikit.
Bentuk latihan kekuatan misalnya:

a. squat jump: dapat melatih kekuatan otot tungkai dan
perut.

b. push up: untuk melatih kekuatan otot lengan
c. situp: untuk melatih kekuatan otot perut
d. angkat beban: untuk melatih kekuatan otot lengan
e. back up: untuk melatih kekuatan otot perut

2. Daya Tahan (Endurance)
Daya tahan diartikan sebagai kemampuan sistem organ
tubuh seseorang bekerja secara efektif dan maksimal
selama melakukan aktivitas, misalnya sistem

kardiovaskular (jantung dan pembuluh darah) serta
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sistem respirasi (paru-paru). Contoh latihan yang dapat

meningkatkan daya tahan misalnya adalah:

a. lari 2,4 km

b. lari 12 menit

c. lari multistage

d. lari naik turun bukit

3.  Daya Otot atau Muscular Power

Daya otot dikenal juga dengan istilah daya ledak otot

atau explosive power. Yakni suatu kemampuan

seseorang menggunakan kekuatan penuhnya dalam

waktu sesingkat-singkatnya. Beberapa latihan yang

dapat meningkatkan kekuatan daya otot adalah:

a. Vertical jump: bertujuan melatih daya ledak otot di
bagian tungkai.

b. Front jump: bertujuan melatih kemampuan otot di
bagian betis dan tungkai.

c. Side jump: bertujuan melatih daya ledak otot di
bagian tungkai dan paha.

4.  Kecepatan atau speed

Kecepatan adalah kemampuan seseorang untuk

melakukan gerakan secara terus-menurus atau

berkesinambungan dalam waktu sesingkat-singkatnya.

Lari dengan jarak 50-200 meter dapat menjadi salah satu

cara meningkatkan kecepatan.
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5.  Daya Lentur atau flexibility
Daya lentur berkaitan dengan efektivitas tubuh manusia
menyesuaikan diri dengan gerakan atau aktivitas yang
mengandalkan kelenturan tubuh. Beberapa latihan yang
dapat melatih daya lentur misalnya:
a. Senam
b. Yoga
c. Olahraga renang

6. Kelincahan atau agility
Jika seseorang mampu menyesuaikan diri dengan posisi-
posisi tubuh misalnya dari depan ke belakang, atau dari
kiri ke kanan, maka dapat dikatakan orang tersebut
lincah. Olahraga sepak bola dan bulu tangkis adalah
contoh latihan fisik yang membutuhkan kelincahan.
Untuk meningkatkannya, dapat dilatih dengan latihan
lari zig-zag atau gerakan naik-turun tangga.

7. Koordinasi
Koordinasi memerlukan gerakan yang sigap, insting
yang kuat, serta konsentrasi tinggi. Karena komponen ini
merupakan kemampuan seseorang untuk menyatukan
gerakan tubuh berbeda dalam satu gerakan yang efektif.
Cara melatihnya dapat dilakukan dengan melakukan
gerakan memantulkan bola pada tembok menggunakan
tangan kanan dan menangkapnya kembali menggunakan

tangan kiri.
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8.  Keseimbangan atau balance
Keseimbangan adalah kemampuan seseorang mengatur
gerakan tubuh dengan baik melalui pengendalian organ
dan syaraf otot. Olahraga yang dapat melatih
keseimbangan misalnya senam dan loncat indah. Latihan
lain misalnya dengan melakukan beberpa gerakan
berikut:
a. sikap lilin
b. berjalan di atas balok kayu
c. berdiri dengan tangan sebagai tumpuannya (head

stand)

9. Ketepatan atau akurasi
Kemampuan ini terlihat dari kemampuan seseorang
dalam mengendalikan gerakan sesuai dengan sasaran,
misalnya dalam permainan bowling, memanah, dan
permainan basket.

10. Reaksi
Reaksi adalah kemampuan seseorang untuk merespon
rangsangan atau stimulus dari luar tubuh. Bentuk latihan
kebugaran jasmani untuk melatih reaksi adalah latihan

lempar dan tangkap bola.
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B. TES KEBUGARAN JASMANI

Beberapa cara yang dapat dilakukan dalam penelitian
untuk tes kebugaran jasmani adalah:
1.  Field test
Tes ini praktis karena tidak memerlukan alat khusus.
Subyek hanya diminta berlari dalam jarak dan waktu
tertentu. Yang sering dilakukan beberapa diantaranya
seperti: lari 12 menit, (2) lari 1.5 mil, (3) lari 2,4 km
(McNamara dkk, 2013).
2. Laril2km
Tes ini bertujuan untuk mengukur daya tahan jantung
paru. Fasilitas dan alat yang diperlukan untuk latihan ini
adalah:
a. lintasan datar untuk lari,
b. alat pencatat waktu dan
c. pengukur jarak
Petugas memberikan aba-aba lalu peserta tes
berjalan/lari sejauh mungkin selama 12 menit, jarak
yang berhasil ditempuh dicatat dalam satuan kilometer.
Interpretasi dilakukan menggunakan tabel berikut untuk

konversi.
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Tabel 1. Norma Skor Mentah Tes Jalan/ Lari 12 Menit
karyawan Tenaga Kerja dan Masyarakat untuk
laki-laki Usia 20-59 tahun

Usia (Tahun)

20-29 30-39 40-49 50-59

Istimewa > 2,65 > 2,53 > 2,48 > 2,33

Baik 2,41-2,64 | 2,35-2,51 | 2,25-2,46 | 2,10-2,32

Cukup 2,12-2,40 | 2,11-2,34 | 2,01-2,24 | 1,88-2,09

Kurang 1,96-2,11 | 1,90-2,10 | 1,83-2,00 | 1,66-1,87

Sangat <105 | <189 | <182 | <165
Kurang

Sumber: Kenneth H, Cooper, M.D. The Aerobics Program For
Total Well Being. New York: Bantam Books,

1982:141

Kategori

Tabel 2. Norma Skor Mentah Tes jalan/ lari 12 Menit
Karyawan, Tenaga Kerja dan Masyarakat untuk
perempuan Usia 20-59 tahun

Kategori Usia (Tahun)

20-29 30-39 40-49 50-59
Istimewa > 2,17 > 2,09 > 2,01 > 191
Baik 1,97-2,16 | 1,91-2,08 | 1,80-2,00 | 1,71-1,90
Cukup 1,80-1,96 | 1,71-1,90 | 1,59-1,79 | 1,51-1,70
Kurang 159-1,79 | 1,53-1,70 | 1,42-1,59 | 1,35-1,50
sangat <159 | <152 | <141 | <134
Kurang
Sumber: Kenneth H, Cooper, M.D. The Aerobics Program For
Total Well Being. New York: Bantam Books,
1982:141

3. Teslari 2,4 km
Tes ini bertujuan untuk mengukur daya tahan paru jantung-
paru dengan menggunakan fasilitas dan alat berikut:

a. lintasan datar untuk lari,

e O --- Olahraga & Sistem Imun
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b. alat pencatat waktu dan

c. pengukur jarak

Petugas memberikan aba-aba lalu peserta tes berjalan/lari
sejauh 2.4 km. Interpretasi dilakukan menggunakan tabel
berikut untuk konversi.

Tabel 3. Norma Skor Mentah Tes Jalan/ Lari 2,4 Km
karyawan Tenaga Kerja dan Masyarakat untuk
laki-laki Usia 20-59 tahun

Usia (Tahun)

Kategorl =559 | 30-39 | 40-49 | 50-59
Istimewa | >9:45> | >10:00 > 10:30 >11:00
Baik 10:46- | 11:01- | 11:31- | 12:31-

12:00 12:30 13:00 14;30
Cukup 12:46- 12:31- 13:01- 14:31-

12:00 14:45 15:35 17:00
Kurang 14:01- 14:44- 15:36- 17:01-

16:00 16:30 17:30 19:00
Sangat <16:01 | <16:31 | <17:31 | <19:01
Kurang

Sumber: Kenneth H, Cooper, M.D. The Aerobics Program For
Total Well Being. New York: Bantam Books,
1982:141
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Tabel 4 Norma Skor Mentah Tes jalan/ lari 12 Menit
Karyawan, Tenaga Kerja dan Masyarakat untuk

perempuan Usia 20-59 tahun

Kategori Usia (Tahun)
20-29 30-39 40-49 50-59
Istimewa >12:30 > 13:00 > 13:45 > 14:30
Baik 13:31- 14:31- 15:56- 16:31-
15:54 16:30 17:30 19:00
Cukup 15:55- 16:31- 17:31- 19:01-
18:30 19:00 19:30 20:00
Kurang 18:31- 19:01- 19:31- 20:01-
19:00 19:30 20:00 20:30
Sangat <19:01 | <19:31 | <20:01 | <20:01
Kurang

Sumber: Kenneth H, Cooper, M.D. The Aerobics Program For
Total Well Being. New York: Bantam Books,
1982:141

4. Tes Lari 15 Menit (Balke)

Tujuan tes ini untuk mengukur kapasitas VO2 max

seseorang dengan menggunakan fasilitas dan alat berikut:

a. lintasan datar untuk lari,

b. alat pencatat waktu dan

c. pengukur jarak

d. bendera start
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Petugas memberikan aba-aba lalu peserta tes berjalan/lari
sejauh mungkin dalam 15 menit. Interpretasi dilakukan

menggunakan rumus berikut.

X meter
VO2 max = ( ----------- - 133) X 0,172 + 33,3
15
Keterangan:
VO2 max = kapasitas aerobik (ml/kg.BB/menit)
X = jarak yang ditempuh dalam meter
15 = waktu selama 15 menit

Start $00m

15 mimutes run test

Balke running Test

Gambar 1. Lintasan lari pada tes balke atau tes lari 15 menit
Sumber: http://sportsscience?.blogspot.com/2014/03/
mengukur-vo2max-dengan-metode-balke.html

Olahraga & Sistem Imun --- 12 cEE—
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Tabel 5. Klasifikasi Kebugaran Jasmani berdasar VO2 max

pada atlit pria

. Usia (Tahun)

Kategori 20-29 30-39 40-49
Tinggi 53 ke atas 49 ke atas 45 ke atas
Bagus 43-52 39-48 36-44
Cukup 34-42 31-38 27-35
Sedang 25-33 23-30 20-26
Rendah 24 ke bawah 22 ke bawah | 19 ke bawah

Tabel 6. Klasifikasi Kebugaran Jasmani berdasar VO2 max

pada atlit wanita

Kategori Usia (Tahun)
20-29 30-39 40-49
Tinggi 49 ke atas 45 ke atas 42 ke atas
Bagus 38-48 34-44 31-41
Cukup 31-37 28-33 24-30
Sedang 24-30 20-27 17-23
Rendah 23 ke bawah 19 ke bawah | 16 ke bawah

5. Tes multi tahap

Tes ini juga bertujuan untuk mengukur tingkat efisiensi

fungsi jantung dan paru-paru berdasarkan nilai maksimum

ambilan oksigen. Alat yang dibutuhkan adalah:

a. lintasan datar untuk lari,
b. alat pencatat waktu dan
c. pengukur jarak

d. kaset (pita suara)

memmmmm—— 13 --- Olahraga & Sistem Imun
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20-m shuttle

< >

n 3
n §

Key:
@ Button Cones

Gambar 2. Gambar lintasan tes multi tahap
Sumber: Saward dkk, 2020

Sebelum pelaksanaan tes, dilakukan pemberian tanda pada
ujung jarak 20 meter dengan kerucut atau tanda lain.
Setelah peserta melakukan pemanasan dan peregangan
terutama di bagian otot-otot kaki, kemudian hidupkan pita
suara. Jarak antara dua sinyal "TUT” menandai suara
interval 1 menit.

Beberapa petunjuk untuk peserta tes telah tersedia dalam
kaset. Pita kaset mengeluarkan sinyal suara ”TUT” tunggal
pada beberapa interval yang teratur. Peserta tes berusaha
sampai ke ujung berlawanan bertepatan dengan saat sinyal
”TUT” yang pertama berbunyi. Lari terus dilakukan dengan
kecepatan sama agar sampai ke ujung lintasan bertepatan

dengan terdengarnya sinyal TUT” berikutnya. Setelah satu

Olahraga & Sistem Imun --- 14 cEE—



| -- Kebugaran Jasmani

menit, interval waktu diantara dua sinyal "TUT” akan
berkurang, sehingga lari harus semakin cepat.

Kecepatan lari pada menit pertama disebut tahap 1,
kecepatan kedua disebut tahap 2 dan seterusnya. Setiap
tahap dilakukan masing-masing selama 1 menit. Akhir
setiap lari bolak-balik (balikan) ditandai dengan sinyal
"TUT” tiga kali berturut-turut. Peserta tes harus selalu
menempatkan satu kaki pada atau tepat di belakang tanda
garis start/finish pada akhir setiap kali lari. Apabila peserta
tes telah mencapai salah satu batas lari sebelum sinyal
"TUT” berikutnya, peserta tes harus berbalik (dengan
bertumpu pada sumbu putar kaki tersebut) dan menunggu
isyarat bunyi “TUT” kemudian melanjutkan lari dan
menyesuaikan kecepatan lari pada tahap berikutnya. Lari
terus dilanjutkan selama mungkin sampai tidak mampu lagi
menyesuaikan dengan kecepatan yang telah diatur dalam
pita rekaman suara.

Tes ini bersifat maksimal dan progresif karena kesulitannya
akan meningkat bertahap, semakin mendekati akhir
semakin sulit. Agar hasilnya cukup valid, peserta tes harus
mengerahkan kerja maksimal sewaktu menjalani tes ini,
dan oleh karena itu peserta tes harus berusaha mencapai
tahap setinggi mungkin sebelum menghentikan tes.

Setelah melakukan tes, peserta melakukan gerakan-gerakan
pendinginan dengan cara berjalan santai dan peregangan-

peregangan otot. Jumlah terbanyak dari level dan balikan
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sempurna yang berhasil diperoleh dicatat sebagai skor
peserta tes
6. Tes Lari di atas treadmill
Tes ini mudah dilakukan. Peserta lari diatas treadmill
dengan kecepatan dan dalam jangka waktu tertentu yang
telah diatur oleh mesin. Tes ini juga bersifat progresif.
Peserta diharapkan lari secara wajar mengikuti kecepatan
mesin dan tidak berpegangan pada stang. Dari tes tersebut
akan diperoleh skor terbaca pada monitor yang
menunjukkan besarnya VO2 max.

Tabel 7. Tingkat kebugaran Jasmani berdasarkan VO2 max
(ml/kg.BB/menit) untuk Pria

Kategori | Usia (Tahun)
Di atas

20-29 Th | 30-39 Th | 40-49 Th 50 Th
Sempurna > 55 > 52 > 50 > 40
Sangat 50-54 | A47-51 | 45-49 | 43-47
Baik
Baik 45-49 42-46 40-44 38-42
Sedang 40-44 37-41 53-39 33-37
Cukup 36-39 33-36 31-34 29-32
Kurang 31-35 28-32 26-30 24-28
Kurang <30 <27 <25 <23
Sekali
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Tabel 8. Tingkat kebugaran Jasmani berdasarkan VO2 max
(ml/kg.BB/menit) untuk wanita

Kategori | Usia (Tahun)
Di atas

20-29 Th | 30-39 Th | 40-49 Th 50 Th
Sempurna > 49 > 45 > 43 > 40
Sangat 44-48 | 40-44 | 3842 | 36-39
Baik
Baik 39-43 39-39 34-37 32-35
Sedang 34-38 31-35 29-33 27-31
Cukup 30-33 27-30 25-28 23-26
Kurang 25-29 22-26 20-24 18-22
Kurang <24 <21 <19 <17
Sekali
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BAB Il
VO2 MAX DAN FAKTOR
YANG MEMPENGARUHI

A.VO2 MAX
Volume oksigen maximal atau sering disingkat menjadi

VO, max adalah volume maksimal O2 yang dapat diproses
oleh tubuh pada saat melakukan kegiatan yang intensif,
misalnya olahraga fisik. VO2max juga diartikan sebagai
kapasitas maksimal tubuh dalam mengambil, mentranspor,
dan menggunakan oksigen selama latihan (Gomez Cabrera
dkk, 2008). VO2 max menunjukkan seberapa besar kecepatan
pemakaian oksigen dalam metabolisme aerob maximum
(Zoladz dkk, 2009).

Volume oksigen maksimal ini adalah suatu tingkatan
kemampuan tubuh yang dinyatakan dalam liter per menit atau
milliliter/menit/kg berat badan. Tinggi rendahnya kadar VO2
max seseorang berhubungan dengan kemampuan orang
tersebut melakukan aktivitas. Artinya, semakin tinggi kadar
VO2 max yang dimilikinya, maka tingkat aktivitas yang
mampu dilakukannya juga semakin tinggi, sebaliknya tingkat
kelelahannya semakin rendah (Morie dkk, 2010).

Kapasitas aerobik maksimal atau konsumsi oksigen
maksimal atau VO2 max ini menjadi indikator dasar yang
praktis dilakukan dalam menilai kebugaran jasmani seseorang.

VO2 max adalah jumlah oksigen maksimum yang dapat
a9 --- Olahraga & Sistem Imun
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dikirim dari paru-paru ke otot dalam milimeter, atau dalam
menit per kilogram berat badan. Seseorang yang memiliki
stamina yang baik memiliki nilai VO2 max yang lebih tinggi,
dapat melakukan latihan yang lebih berat, dan memiliki daya
konsentrasi yang lebih tinggi dibandingkan dengan seseorang
yang memiliki stamina yang buruk (Madina, 2007).

Kadar VO2 max berhubungan dengan kemampuan kerja
otot seseorang. Semakin berat beban kerja seseorang, maka
semakin tinggi juga konsumsi oksigennya. Jumlah otot yang
terlibat untuk pendistribusian dan pemanfaatan oksigen yang
dipasok dipengaruhi oleh massa otot itu sendiri. Semakin besar
massa otot rangka yang mendapatkan beban kerja, maka akan
semakin besar pula ambilan oksigen yang terjadi. Tingkat VO2
max menunjukkan kemampuan ekstraksi yang sangat
mempengaruhi seberapa besar ambilan oksigen oleh jaringan
sesuai. Kemampuan ekstraksi oksigen yang baik akan
menghasilkan ambilan oksigen yang lebih banyak ke jaringan.
Semakin tinggi kadar VO2 max seseorang, akan semakin lama
otot menahan beban kerja. Hal ini mengindikasikan bahwa
orang dengan kadar VO2 max tinggi lebih tidak cepat lelah
dibanding orang dengan VO2 max yang lebih rendah (Ganong,
2002).

Kadar VO2 max juga menjadi indikator tingkat
kesehatan dan daya tahan sistem organ kardiorespirasi, yakni

jantung dan pembuluh darah, serta paru. Daya tahan jantung
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dan paru menjadi salah satu unsur yang berpengaruh terhadap
tingkat kebugaran jasmani dan kesehatan seseorang secara
umum. Sehingga, peningkatan kebugaran jasmani juga
menguntungkan bagi kesehatan jantung dan paru. Sistem ini
juga bersifat fundamental bagi kesehatan seseorang (Ismayarti
dkk, 2009). Dikarenakan VO2 max sangat dipengaruhi oleh
kemampuan atau daya tahan sistem kardiorespirasi, sehingga
selama ini VO2 max telah menjadi indikator yang mudah
diperiksa untuk menilai tingkat kebugaran jasmani dan
ketahanan aerobik (Astorin, 2000; Rodrigues, 2006)

Tidak hanya oleh sistem kardiorespirasi, VO2 max juga
dipengaruhi oleh banyak mekanisme fisiologis lain yang
terlibat. Termasuk fungsi mitokondria dalam sel tubuh.
Beberapa hal lain yang berpengaruh yakni sebagai berikut
(Ismaryati dkk, 2009):

1. Sistem organ jantung dan paru
Seluruh sistem fisiologis organ-organ ini harus berfungsi
dengan baik sehingga oksigen yang masuk ke paru dan
diedarkan melalui pembuluh darah ke seluruh jaringan
dapat diperoleh dalam jumlah maksimal

2. Pembuluh darah dan sel darah
Proses penyampaian oksigen ke jaringan-jaringan oleh
sel-sel darah merah harus normal, agar oksigen dapat
diangkut secara maksimal ke seluruh jaringan

3. Jaringan-jaringan tubuh terutama otot
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Jaringan harus memiliki kapasitas yang normal untuk
dapat menerima dan menggunakan O2 yang telah
diedarkan kepadanya, sehingga aktivitas fisik dapat
dilakukan dengan baik tanpa kelelahan

Tapi, banyak faktor lain yang juga berpengaruh terhadap
nilai VO2 max seseorang, misalnya ukuran tubuh dan massa
otot. Sehingga untuk penyamaan, VO2 max dinyatakan
sebagai jumlah maximum O2 dalam satuan ml yang dapat
digunakan tubuh dalam satu menit perkilogram berat badan
(ml/kg/menit) (Mackenzie, 2013).

Banyak penelitian telah membuktikan bahwa nilai VO2
max yang lebih tinggi ditemukan pada orang dengan
kebugaran jasmani baik dan kelompok ini memiliki
kemampuan melakukan aktifitas lebih kuat dibanding
kelompok yang kurang bugar (Mackenzie, 2013). Kadar VO2
max yang tinggi dapat diusahakan dengan cara rutin melalukan
latihan dengan frekuensi tiga hingga lima kali perminggu
(Alfian,2016), dengan durasi setiap latihan selama tiga puluh
menit (Indriyani, 2007). Selama latihan tersebut diupayakan
agar intensitas detak jantung tetap berada pada rentang 65%
hingga 85% dari detak jantung maksimum. Hal ini karena nilai
V02 max sangat dipengaruhi oleh jumlah cardiac output, daya
tahan sistem respirasi dalam mendistribusikan O2 ke dalam
darah, serta kemampuan otot dalam penggunaan oksigen

dimana massa otot yang semakin banyak akan meningkatkan
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penggunaan O2 yang semakin banyak pula dalam satuan
ml/menit selama latihan dengan intensitas maksimal tubuh
(Vander, 2001).

Departemen Kesehatan pada tahun 2003 melakukan
survei pada kelompok usia kerja untuk mengetahui tingkat
kebugaran jasmani mereka. Hasilnya menunjukkan sebesar
92,4% dari subjek penelitian tergolong dalam kategori kurang
bugar. Penelitian lain yang dilakukan oleh Pradono terhadap
warga Kebon Manggis, Jakarta Timur yang masuk dalam
kelompok usia dewasa muda yakni dengan rentang usia 20-39
tahun hasilnya menunjukkan bahwa 50,2% dari subjek
tergolong kategori sangat kurang bugar, 26,8% kurang bugar,
15% cukup bugar, dan hanya 7,7% yang tergolong memiliki
kebugaran jasmani baik (Pradono, 1999).

Sebagai mana disebutkan di atas, bahwa kebugaran
jasmani dan nilai VO2 max dapat ditingkatkan dengan
melakukan latihan fisik secara teratur dalam durasi dan
intensitas yang sesuai. Salah satunya adalah dengan latihan
aerobik, yakni suatu jenis latihan yang membutuhkan oksigen
dan menggunakan energi dari pembakaran oksigen. Latihan ini
praktis dan mudah dilakukan. Contoh latihan aerobik misalnya
lari, jalan, treadmill, bersepeda, dan berenang.

Olahraga aerobik berdampak terhadap daya tahan sistem
kardiorespirasi, karena jenis olahraga ini melatih peningkatan
ambilan oksigen, meningkatkan kapasitas darah mengangkut

oksigen melalui peningkatan jumlah kapiler aktif dalam
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pendistribusian darah pengangkut oksigen, menurunkan
jumlah lemak dalam darah, meningkatkan enzim pembakar
lemak, dan menurunkan denyut nadi menjadi lebih rendah saat
istirahat maupun beraktifitas. Sebaliknya, jenis latihan
anaerobik adalah latihan yang menggunakan energi dari
pembakaran tanpa oksigen sehingga latihan ini menimbulkan
debet oksigen. Contoh latihan anaerobik adalah lari cepat jarak
pendek, latihan angkat beban dan bersepeda cepat (Hermina,
2004)

Penelitian oleh Nasrulloh dilakukan untuk mengamati
hubungan olahraga aerobik dengan peningkatan nilai VO2
max seseorang. Hasilnya menunjukkan bahwa latihan aerobik
teknik kombinasi dapat meningkatan kemampuan daya tahan
kardiorespirasi (Nasrulloh, 2009). Penelitian lain mengamati
pengaruh latihan aerobik terhadap perubahan VO2 max
pemain sepak bola remaja yang berusia dalam rentang 12
hingga 14 tahun. Dimana hasilnya menunjukkan bahwa latihan
aerobik rutin selama 12 minggu secara signifikan
meningkatkan nilai VO2 max subjek penelitian (Magsalmina,
2007).

Di zaman sekarang ini, manusia cenderung memiliki
tingkat kesibukan yang semakin besar, mobilitas yang semakin
tinggi, dan penggunaan teknologi yang semakin canggih. Cara
melakukan olahraga pun sudah berkembang. Olahraga

gymnastic yang dilakukan di dalam ruangan tertutup dapat
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dilakukan kapan saja dengan alat-alat yang lengkap.
Sebelumnya, olahraga identik dilakukan saat pagi hari, namun
saat ini malam haripun banyak orang yang melakukan
olahraga. Hal ini penting dibahas karena terkait dengan faktor
jam biologis tubuh dimana malam hari merupakan waktu
istirahatnya tubuh. Secara fisiologis diketahui bahwa kadar
hemoglobin lebih rendah 1 gr% saat malam dibandingkan pagi
hari, padahal hemoglobin ini yang bekerja sebagai pengikat
oksigen untuk diedarkan ke jaringan tubuh (Gibson, 2005).
Selain itu, faktor perbedaan kondisi lingkungan siang
dan malam juga berpengaruh terhadap kapasitas fisik dalam
berolahraga. Tekanan oksigen lingkungan dan tingkat
keasaman darah dalam tubuh cenderung lebih tinggi saat pagi
hari, sedangkan pada malam hari kondisi tekanan oksigen
lingkungan dan tingkat keasaman darah lebih rendah. Hal ini
menyebabkan kemampuan hemoglobin mengikat oksigen
lebih baik di pagi hari dibanding malam hari (Ganong, 2003).
Kelembaban udara di daerah permukaan lebih rendah
saat malam hari. Proses kondensasi atau pengembunan dengan
memanfaatkan uap air yang berasal dari udara juga terjadi pada
malam hari, sehingga kandungan uap air di udara dekat
permukaan tersebut akan berkurang akibatnya tekanan oksigen
akan menurun. Kekuatan aerobik maksimal seseorang juga
turun di malam hari karena terjadinya penurunan oksigen
maksimal yang diakibatkan oleh paparan suhu malam yang

cukup dingin sehingga mengurangi suhu inti tubuh negatif.
memmmmm—— 25 --- Olahraga & Sistem Imun



11 - VO2 Max & Faktor yang memengaruhi

Dapat disimpulkan bahwa olahraga dengan jenis dan
tempat yang sama akan berbeda hasil ketahanan aerobiknya
antara yang dilakukan pagi dan malam hari. Hal ini disebabkan
oleh faktor internal tubuh yakni perbedaan kemampuan dan
kadar hemoglobin pengikat oksigen, dan faktor eksternal

berupa perbedaan suhu udara dan kelembaban lingkungan.

B. Faktor-Faktor yang Mempengaruhi VO2 Max
1. Usia

Puncak ketahanan kardiorespirasi dan massa otot
seseorang adalah pada rentang usia 18-25 tahun pada laki-laki
(Arum dkk, 2014). Kemudian, ketahanan itu akan mulai
menurun setelah usia 30 tahun karena faktor degenerative
akibat pertambahan usia. Dan seseorang pada usia tersebut
cenderung lebih memilih untuk banyak bekerja dan justru
mengurangi beban fisik serta kegiatan olahraganya (Cengiz,
2008; Hodges, 2007). Akibatnya setelah usia puncak itu
kemampuan aerobik dan VO2 max akan turun karena
berkurangnya kontraksi dan massa otot jantung sehingga isi
sekuncup jantung maksimal dan denyut jantung maksimal juga
menurun.

Penurunan VO2 max ini terjadi sebesar 1.2% per tahun
pada laki-laki atau sekitar 0.46 ml/kg/menit, dan penurunan
lebih besar pada perempuan yakni 1.7% per tahun atau sekitar
0.54 ml/kg/menit (Mackenzie, 2013; Astorino, 2000; Huldani,
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2010; Guyton, 2008). Karena pada saat usia lanjut, daya tahan
fisik dalam melakukan latihan akan menurun akibat dari
penurunan kekuatan otot dan energi, sehingga seseorang
menjadi lebih mudah lelah (Firman, 2016; Hasiolan, 2017),
maka seharusnya kebugaran jasmani dilatih dan ditingkatkan
dengan latihan fisik sejak usia muda.

Penulis dkk. telah melakukan penelitian terhadap
masing-masing 30 orang pada kelompok pria dan wanita sehat
yang berusia antara 26-65 tahun. Rentang usia tersebut
dikelompokkan menjadi dua, yakni kelompok dewasa muda
berusia 26-45 tahun dan kelompok dewasa tua berusia 46-65
tahun. Seluruh responden diminta untuk jalan kaki 5-10 menit
sebagai latihan pemanasan dan dilanjutkan dengan lari sejauh
1.6 km menggunakan metode Rockport. Nilai VO2 max
responden diperoleh dengan cara mencocokkan waktu yang
diperlukan untuk menyelesaikan lintasan lari tersebut ke tabel
V02 max yang sudah disiapkan. Hasilnya menunjukkan hasil
yang sesuai dengan hipotesis bahwa terdapat perbedaan yang
signifikan antara VO2 max kelompok dewasa muda dan lansia
(Huldani dkk, 2020).

Penelitian serupa terhadap atlet pemain sepakbola juga
menunjukkan hasil yang sama, dimana atlet dewasa muda
berusia 18-35 tahun memiliki nilai kebugaran 42 Kkali
dibanding kelompok atlet berusia >45 tahun (Firman, 2016).
Meskipun sebenarnya banyak faktor fisiologis lain yang

memengaruhi kebugaran seseorang, misalnya ketahanan
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respirasi dan Kkardiovaskular yang menurun seiring
bertambahnya usia sehingga nilai VO2 max juga mengalami
penurunan (Retnosari, 2016; Woo, 2016; Firman, 2016).

Penelitian lain dilakukan kepada 60 orang subjek yang
merupakan peserta ibadah haji. Subjek dibagi menjadi 2
kelompok berdasarkan usia, yakni dewasa muda dan usia
lanjut. Hasilnya menunjukkan terdapat perbedaan yang
signifikan antara VO2 max calon jemaah haji pada kelompok
dewasa dan lansia. Usia dewasa muda lebih bugar daripada
usia lansia dilihat dari nilai VO2 max kelompok dewasa muda
lebih tinggi daripada kelompok lansia.

Sama dengan penelitian Firman pada atlet sepak bola
kabupaten Nganjuk yang menyatakan bahwa VO2 max
memiliki hubungan yang kuat dengan usia. Studi Word
menggunakan uji Spearman dengan kekuatan hubungan
sebesar 0,732. Hasil analisis juga menyebutkan bahwa risiko
kebugaran jasmani atlet berusia 18-35 tahun memiliki peluang
42 kali lebih bugar dibandingkan dengan atlet berusia di atas
45 tahun (Retnosari dkk, 2016). Selain itu, perbedaan hasil
pengukuran VO2 max dapat disebabkan oleh banyak faktor
fisiologis. Karena jantung paru-paru berbeda antara orang
dewasa dan orang tua. Calon jemaah haji usia di atas 46 tahun
mengalami penurunan VO2 max. Penurunan ini terjadi karena
paru-paru, jantung, dan pembuluh darah mulai menurun
fungsinya (Putra dkk, 2020).
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Pada usia remaja akhir terjadi masa transisi. Kebiasaan
dan pola hidup yang terbentuk saat masa tersebut akan
berdampak pada kehidupan saat dewasa, termasuk kebiasaan
olahraga dan pola hidup sehat. Remaja yang terbiasa
melakukan aktivitas fisik dengan teratur akan lebih bugar saat
dewasa karena aliran oksigen dan peredaran darah lebih lancar
dan risiko morbiditas serta mortalitas akibat penyakit kronis
menurun, misalnya obesitas, penyakit sistem kardiovaskular,
bahkan keganasan (Mikaelson dkk, 2019; Mize, 2017; Herman
dkk, 2009; Gleeson, 2013; Hallal dkk, 2012).

2. Jenis kelamin

Secara fisiologis, tubuh wanita dan pria berbeda. Pada
tubuh perempuan lebih banyak komposisi lemak dibandingkan
otot, sedangkan pada laki-laki lebih banyak otot. Hal ini
menyebabkan pria memiliki VO2 max yang lebih besar
(Delany, 2013). Metabolisme lebih banyak terjadi pada otot
dan jaringan lain yang aktif, sehingga metabolism yang terjadi
pada laki-laki lebih tinggi (Mcmurray et al, 2014). Jenis
kelamin, tinggi badan, dan berat badan juga mempengaruhi
VO2 max (Astorin, 2000; Huldani, 2010; Guyton, 2008).

Penulis dkk telah melakukan penelitian terhadap
masing-masing 30 orang pada kelompok pria dan wanita sehat
yang berusia antara 26-65 tahun. Seluruh responden diminta
untuk jalan kaki 5-10 menit sebagai latihan pemanasan dan

dilanjutkan dengan lari sejauh 1.6 km menggunakan metode
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Rockport. Nilai VO2 max responden diperoleh dengan cara
mencocokkan waktu yang diperlukan untuk menyelesaikan
lintasan lari tersebut ke tabel VO2 max yang sudah disiapkan.
Hasilnya menunjukkan hasil yang sesuai dengan hipotesis
bahwa terdapat perbedaan yang signifikan antara VO2 max
kelompok wanita dan pria. Pada kelompok pria, 64.3%
tergolong kategori bugar, sedangkan pada wanita hanya 37.5%

yang tergolong bugar (Huldani dkk, 2020).

3. Jenis latihan

VO2 max memengaruhi kemampuan jaringan untuk
mengambil oksigen, sehingga kemampuan setiap orang
berbeda-beda. VO2 max yang tinggi menghasilkan ketahanan
otot yang lebih baik, ditandai dengan otot lebih tidak mudah
lelah. Sebaliknya, orang dengan nilai VO2 max rendah akan
lebih mudah lelah (Ganong, 2002). Oleh karena itu, pada atlet
nilai VO2 max yang tinggi sangat menguntungkan.

Untuk meningkatkan nilai VO2 max secara efektif, cara
yang dapat dilakukan adalah dengan latihan fisik
menggunakan beban yang cukup besar pada sistem
kardiovaskular untuk menghasilkan peningkatan volume
sekuncup dan cardiac output, sehingga suplai oksigen ke otot
juga lebih besar. Dengan demikian seseorang dapat melakukan
aktifitas olahraga dengan durasi yang lebih lama dan konsumsi

oksigen maksimal yang lebih besar (Pratiwi dkk, 2012;
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Ismaryati dkk, 2009). Semakin berat beban latihan yang
dilakukan terhadap sistem kardiovaskuler, semakin tinggi pula
konsumsi oksigen oleh jaringan. Besarnya konsumsi oksigen
ini ditentukan oleh massa otot yang mempengaruhi
kemampuan otot dalam menggunakan oksigen. Semakin besar
massa otot rangka yang diberikan beban kerja, semakin besar
pula ambilan oksigen oleh jaringan yang terlibat.

Latihan fisik memiliki 4 komponen dasar yaitu latihan
jantung dan paru (kardiorespirasi), kekuatan otot, fleksibilitas
dan komposisi tubuh.1 Salah satu cara latihan fisik adalah
dengan latihan aerobik yang terbukti efektif memperbaiki
kemampuan kerja jantung dan meningkatkan nilai VO2 max.
Ada banyak pilihan metode latihan aerobik yang dapat
dilakukan, misalnya latihan sirkuit, latihan kontinyu, dan
latihan interval. Latihan lain misalnya permainan bola basket
yang membuat atletnya bergerak aktif pada seluruh bagian
tubuh sehingga terbentuk pengaturan napas yang baik dan
lebih banyak konsumsi energi untuk metabolisme tubuh (Rozi,
2020; Aschendorf dkk, 2019; Oliver 2009)

Penelitian oleh penulis dkk terhadap pemain basket
menunjukkan nilai VO2 max kelompok pemain basket lebih
tinggi daripada kelompok bukan pemain basket. Hasil ini
serupa dengan penelitian Anggi dkk yang menjelaskan bahwa
terdapat perbedaan skor VO2 max pada siswa laki-laki usia 16-
17 tahun setelah melakukan latihan fisik selama 6 minggu

dengan sebelum latihan fisik. Stamina, pola istirahat, dan masa
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pemulihan setiap individu pemain merupakan aspek yang
mempengaruhi hasil kebugaran jasmani yang diperoleh.
Berdasarkan hal-hal tersebut, aspek yang penting adalah
kondisi fisik pemain yang optimal. Kondisi fisik pemain
sangat memeengaruhi aktivitas dalam latihan, sehingga
mempengaruhi peningkatan daya tahan (Rahman dkk, 2020).
Rahman dalam penelitiannya juga menjelaskan bahwa
terdapat perbedaan signifikan tingkat VO2 max dan kebugaran
jasmani anggota tim pelari yang rutin melakukan senam satu
hingga dua kali seminggu dibandingkan kelompok yang tidak
rutin berlatih (<1-2 kali seminggu) (Rahman dkk, 2020). Hasil
penelitian ini juga didukung oleh penelitian Hatle yang
dilakukan terhadap 21 siswa dengan usia rata-rata 23 tahun,
memiliki BMI normal, tidak merokok, dan sehat secara fisik.
Subyek penelitian dibagi menjadi 2 kelompok perlakuan yaitu
kelompok dengan latihan intensitas sedang dan latihan
intensitas tinggi. Kemudian sampel diberi perlakuan latihan
aerobik 24 sesi yang dilakukan dalam kurun waktu 8 minggu.
Kelompok vyang diberikan pelatihan intensitas sedang
mengalami peningkatan VO2 max selama masa pelatihan
sampai dengan masa pelatihan berakhir dengan peningkatan
VO2 max 10,7% secara progresif (Hatle dkk, 2014).
Penelitian lain yang dilakukan penulis dkk adalah
terhadap 15 siswa SMAN 1 Banjarbaru yang merupakan atlet

bola basket dan 15 siswa lainnya yang bukan atlet. Seluruh
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responden melakukan latihan multistage fitness test pada hari
pertama, lalu istirahat pada hari kedua, dan pada hari ketiga
dilakukan penghitungan nilai jantung maksimal dengan
formula Tanaka. Responden dipasangi alat pulse oksimetri dan
melakukan lari berkelompok hingga denyut nadi mencapai 70-
90% sebagai latihan pemanasan. Setelah mencapai target
responden tetap lanjut berlari selama 12 menit sebagai latihan
aerobik intensitas sedang. Setelah selesai lari, dilakukan
pemeriksaan kadar VO2 max. Hasilnya menunjukkan bahwa
nilai VO2 max siswa remaja yang terlatih bola basket lebih
tinggi dibandingkan dengan remaja yang tidak terlatih. Artinya
kelompok tersebut lebih bugar (Huldani dkk, 2021).

Ada 2 faktor yang memengaruhi nilai VO2 max, yakni
faktor pusat dan perifer (MacPherson dkk, 2011). Faktor
sentral meliputi peningkatan stroke volume dan sedikit
peningkatan denyut jantung maksimal. Kedua hal tersebut
meningkatkan nilai VO2 max. Secara perifer, peningkatan
perbedaan oksigen arteri-vena, transportasi oksigen ke serat
otot aktif, adaptasi enzim lokal, dan kepadatan mitokondria,
dapat meningkatkan nilai VO2 max. Peningkatan perifer
dalam VO2 max diamati dalam pelatihan interval sprint
(Buchan dkk, 2011).

Latihan fisik tiga kali seminggu selama tujuh minggu
dengan intensitas sedang dapat meningkatkan nilai VO2 max
dibandingkan dengan mereka yang tidak berolahraga pada

remaja (Buchan dkk, 2011). Hal ini kemungkinan disebabkan
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oleh pengaruh latihan fisik intensitas sedang terhadap curah
jantung, dimana latihan fisik mengakibatkan peningkatan
curah jantung akibat peningkatan volume sekuncup (Gleeson
dkk, 2013).

Penelitian Ranto menyebutkan bahwa latihan fisik yang
efektif yaitu latihan fisik yang mampu meningkatkan nilai
V02 max. Namun pada calon jemaah haji lanjut usia, rutinitas
dan aktivitas latihan fisik mengalami penurunan, sehingga
resistensi VO2 max juga menurun. Keadaan olahraga pada
lansia sebenarnya sudah terbentuk sejak dewasa muda,
sehingga jika keadaan olahraga pada masa muda sudah tinggi
maka kemungkinan akan berdampak pada kondisi kebugaran
diusia lanjut. Selain itu, kelelahan juga menjadi salah satu
penyebab menurunnya daya tahan fisik dalam melakukan
aktivitas yang akan mempengaruhi VO2 max. Semakin tua
usia seseorang maka kebutuhan energi juga semakin
berkurang, dan terjadi penurunan kekuatan otot yang
menyebabkan semakin cepat lelah (Firman, 2015; Sihombing
dkk, 2018).

4. Fungsi respirasi dan kardiovaskular

Pada saat melakukan aktifitas fisik, terjadi peningkatan
kebutuhan O2 pada otot yang sedang bekerja. Kebutuhan 02
ini didapat dari ventilasi dan pertukaran O2 dalam paru.

Ventilasi merupakan proses mekanik sistem respirasi untuk
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memasukkan dan mengeluarkan udara ke dan dari dalam paru.
Proses ini berlanjut dengan pertukaran O2 dalam alveoli paru
dengan cara difusi. O2 yang terdifusi masuk ke dalam kapiler
paru untuk selanjutnya diedarkan melalui pembuluh darah ke
seluruh tubuh. Untuk dapat memenuhi kebutuhan O2 yang
adekuat dibutuhkan paru yang berfungsi dengan baik,
termasuk juga kapiler dan pembuluh pulmonal.

Pada seorang atlet yang terlatih dengan baik, konsumsi
02 dan ventilasi paru total meningkat sekitar 20 kali pada saat
ia melakukan latihan dengan intensitas maximal (Fox, 2003).
Dalam fungsi paru juga dikenal istilah A-V O2 diff. Selama
aktifitas fisik, A-V O2 akan meningkat karena O2 darah lebih
banyak dilepas ke otot yang sedang bekerja, akibatnya O2
darah vena berkurang. Hal ini menyebabkan pengiriman O2 ke
jaringan naik hingga tiga kali lipat daripada kondisi biasa.
Peningkatan A-V O2 diff terjadi serentak dengan peningkatan
cardiac output dan pertukaran udara sebagai respon terhadap
olahraga yang berat (VVander, 2001).

Respon kardiovaskular yang paling utama terhadap
aktivitas fisik adalah peningkatan cardiac output. Peningkatan
ini disebabkan oleh peningkatan isi sekuncup jantung maupun
heart rate yang dapat mencapai sekitar 95% dari tingkat
maximalnya (Uliyandari A, 2009). Pada usia 18-22 tahun
tekanan darah normal apabila didapatkan sistole 120-140
mmHg dan tekanan darah diastol 80-100 mmHg (Joyner M.J,

2009). Denyut nadi normal 60-100 kali per menit (Hermawan,
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2015). Pemakaian O2 oleh tubuh tidak dapat lebih dari
kecepatan sistem kardiovaskular menghantarkan oksigen ke
jaringan, maka dapat dikatakan bahwa sistem kardiovaskuler
dapat membatasi nilai VO2max (Uliyandari A, 2009).
Ketahanan sistem kardiovaskuler dan sistem respirasi akan
mulai menurun setelah usia 30 tahun karena faktor degeneratif

akibat pertambahan usia.

5. Hemoglobin

Saat beraktifitas, organ penting pernafasan yaitu paru-
paru perlu mendapatkan O2 yang segar untuk memenuhi
metabolisme dalam tubuh yang meningkat. Melalui fungsi ini
maka O2 di bawa paru-paru ke seluruh jaringan sel darah
dalam tubuh lalu dibawa kembali kandungan karbondioksida
(CO2) yang tinggi dari seluruh sel ke paru-paru untuk di
keluarkan dari tubuh. Komponen penting yang terlibat dalam
proses ini adalah senyawa yang membawa O2 vyaitu
hemoglobin (Hb) yang berada di dalam sel darah merah,
sehingga bila kadar Hb rendah, O2 yang di bawa sel darah
merah juga sedikit (Nisar dkk, 2013).

Di dalam darah O2 berikatan dengan Hb, maka kadar O2
dalam darah juga ditentukan oleh kadar Hb yang tersedia. Jika
kadar Hb berada di bawah normal, misalnya pada anemia,
maka jumlah O2 dalam darah juga lebih rendah. Sebaliknya,

bila kadar Hb lebih tinggi dari normal, seperti pada keadaan
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polisitemia, maka kadar O2 dalam darah akan meningkat. Hal
ini juga bisa terjadi sebagai respon adaptasi pada orang-orang
yang hidup di tempat yang tinggi. Kadar Hb juga dipengaruhi
oleh hormon androgen melalui peningkatan pembentukan sel
darah merah. ( Grossmann dkk, 2012).

Adanya perbedaan tingkat konsentrasi hemoglobin
antara pria dan wanita juga menjadi penyebab nilai VO2 max
berbeda antara kedua kelompok tersebut. Laki-laki memiliki
kadar Hb sekitar 1-2 gr per 100 ml lebih tinggi dibanding
wanita. Kadar hemoglobin berkisar antara 13.5-18.0 g% pada
pria dan lebih rendah yakni 11.5-16.5 g% pada wanita.
Hemoglobin berfungsi mengikat oksigen yang dibawa dalam
sirkulasi tubuh ke seluruh organ untuk digunakan dalam proses
pembakaran energi. Pada pria konsentrasinya lebih tinggi
daripada wanita, sehingga pria dapat menghasilkan energi
lebih optimal (Katch dkk, 2011; Ferriyanto, 2010; Hoeger,
2010; Yunus, 2011).

6. Faktor perancu lainnya
a. Perokok
Seseorang dikatakan sebagai perokok aktif jika
yang telah menghisap 100 batang rokok selama
hidupnya dan masih aktif merokok (CDC, 2003). VO2
max pada seorang perokok, baik aktif maupun pasif,
akan mengalami peningkatan, hal ini karena merokok

akan menyebabkan terjadi perubahan fisiologis baik
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akut maupun kronik. Perubahan akut yang terjadi berupa
peningkatan mendadak kebutuhan 02 sedangkan
perubahan kronik yang terjadi adalah peningkatan level
tiroksin (Metsios, et al., 2008).

b. Kafein
Kafein dapat menimbulkan efek ergogenic yang
mampu meningkatkan tekanan darah dan menurunkan
aliran darah karena bersifat sebagai $2-agonis. Aktivasi
reseptor (2 adrenergik oleh kafein menyebabkan
aktivitas enzim adenylate siklase serta peningkatan
produksi CAMP (Liu et al, 2015).
c. Indek Massa Tubuh (IMT)
Indek Massa Tubuh (IMT) atau Body Mass Indexs
(BMI) merupakan cara sederhana untuk memantau
status gizi seseorang, khususnya yang berkaitan dengan
kekurangan dan kelebihan berat badan (obesitas). Berat
badan yang kurang, dapat meningkatkan resiko penyakit
infeksi, sedangkan berat badan yang berlebihan akan
meningkatkan resiko penyakit degeneratif. Usia harapan
hidup cenderung lebih panjang pada seseorang yang
mampu mempertahankan berat badannya dalam rentang
normal (Ristianingrum et al, 2010).
Penelitian membuktikan bahwa IMT berhubungan

terbalik dengan nilai VO2max, artinya semakin tinggi
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IMT seseorang, maka nilai VO2 maxnya lebih rendah,
yang artinya tingkat kebugaran jasmaninya kurang
(Budiarto RA, 2012).

d. Radikal O2 reaktif

Radikal O2 reaktif terbentuk selain secara alamiah
melalui sistem biologis tubuh, juga dapat dipicu oleh dua
faktor, yaitu faktor internal dan faktor eksternal.

Faktor internal yang dimaksud ini meliputi setiap
proses infeksi. Bila respon imun kurang baik saat terjadi
infeksi, maka produksi radikal O2 reaktif yang
berlebihan ini akan melampaui kapasitas penetralannya,
dan akan diangkut sistem peredaran darah ke seluruh
tubuh (Danusantoso, 2003). Kelebihan gizi juga
merupakan faktor internal pemicu radikal O2 reaktif. Hal
ini karena saat dimetabolisme, disamping energi juga
akan dihasilkan radikal O2 reaktif (Ardhie, 2011).

Penyebab lain yang sering tidak disadari adalah
latihan jasmani yang terlalu berat, dimana saat tubuh
memerlukan sintesa ATP yang jauh lebih besar dari
biasanya dan terjadi peningkatan produksi radikal O2
reaktif secara berlebihan. Exercise induced-asthma
adalah contoh kasus komplikasi dimana terjadi serangan
asma akut akibat penderita melakukan aktivitas fisik
yang berat (Danusantoso, 2003). Contoh dari aktivitas

fisik yang berat adalah berlari 1 mil, berenang 400 meter,
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mendayung 2000 meter, lari maraton, dan lari cepat 800
meter (Joyner dkk, 2008).

Sedangkan faktor eksternal yang menyebabkannya
misalnya polusi udara yang meningkatkan radikal O2
reaktif secara langsung, kemudian menimbulkan stres
oksidatif pada paru. Polusi udara juga secara tidak
langsung akan mengakibatkan sel-sel  saluran
pernapasan yang terpapar akan ikut menyintesis radikal
O2 reaktif dengan berbagai mekanisme yang berbeda.
Contoh dari polusi udara adalah polutan industri, emisi
kendaraan bermotor dan asap rokok (Danusantoso,
2003).

Di samping pengaruh langsung seperti di atas, asap
rokok dan asap dari pembakaran bahan-bahan organik
mengandung Fe serta. Fe adalah stimulator yang kuat
untuk pembentukan radikal O2 reaktif (Danusantoso,
2003). Paparan sinar UV terutama sinar UVB dapat
memicu produksi anion superoksida melalui aktivasi
nicotinamide adenin dinucleotide phosphate (NADPH)
oksidase dan rantai reaksi pernafasan di mitokondria.
Sinar UVB dapat menyebabkan kerusakan kulit secara
langsung, sedangkan sinar UVA akan menimbulkan
kerusakan melalui pembentukan radikal O2 reaktif
(Ardhie, 2011).

Olahraga & Sistem Imun --- 40 EEE—————



11 - VO2 Max & Faktor yang memengaruhi

), Smoking & PM,q | Epithelial cells
Y )\

Local
Inflammatory
response

Systemic
Inflammatory <
response

Leukocytes & Platelets Active Phase

Endothelial activation  Proteins
L‘thiﬂim <—J

Gambar 3. Respon inflamasi akibat asap rokok dan
partikel asing lainnya
Sumber: Van Eeden dkk, 2005

Faktor eksternal pada peningkatan radikal O2
reaktif lainnya adalah alkohol. Dalam proses
metabolismenya, alkohol diubah menjadi asetaldehid
olen enzim alkohol dehidrogenase. Asetaldehid
memiliki tingkat toksisitas sepuluh kali lebih tinggi
dibandingkan dengan alkohol. Akumulasi asetaldehid
akan menurunkan antioksidan dan meningkatkan radikal
02 reaktif.

Pelepasan radikal O2 yang reaktif memiliki efek
perusak terhadap sel endotel yang menginaktifkan nitric
oxide (NO). Akibatnya aktifitas NO sebagai penghambat
adhesi trombosit dan monosit di endotel serta efek anti
proliferatif dan vasodilatasi pada otot pembuluh darah
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menjadi hilang. Penghambatan vasodilatasi mendorong
terjadinya spasme atau vasokontriksi pembuluh darah,
sehingga  menyebabkan  peningkatan  resistensi
pembuluh darah (Silbernagel S, lang F, 2007).

e. Afterload (pressure work)

Afterload adalah jumlah resistensi total yang harus
dilawan saat ventrikel berkontraksi. Apabila afterload
meningkat maka isi sekuncup dan cardiac output
menurun, akibatnya terjadi refleks peningkatan
resistensi  vaskular sistemik melalui peningkatan
simpatis dan katekolamin dalam sirkulasi tubuh, hal ini
kemudian akan memperkecil cardiac output.
Sebaliknya, cardiac output akan meningkat dengan

berkurangnya afterload
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BAB Il
PENGARUH OLAHRAGA
TERHADAP IMUNITAS

1. Leukosit

Tubuh manusia memiliki sistem pertahanan yang
kompleks yang disebut sistem imun. Sistem ini
memungkinkan tubuh untuk dapat bereaksi dengan cepat dan
spesifik terhadap cedera, peradangan, atau infeksi. Salah satu
komponen terpenting adalah leukosit. Oleh karena itu dapat
dikatakan bahwa leukosit merupakan indikator status infamasi
tubuh. Jumlah leukosit dipengaruhi oleh banyak hal seperti
infeksi, peradangan, stres, dan cedera fisik yang dialami
seseorang, baik dalam kondisi akut maupun kronis (Tenorio
dkk, 2014).

Leukosit merupakan sel darah putih yang diproduksi
oleh jaringan hemopoetik dan jaringan limpatik. Terdapat dua
jenis leukosit, yakni leukosit bergranula (polimorfonuklear)
yang diproduksi oleh jaringan hemopoetik dan leukosit tak
bergranula (mononuklear) yang diproduksi oleh jaringan
limpatik. Leukosit berfungsi dalam sistem pertahanan tubuh
terhadap infeksi (Sutedjo, 2007).

Leukosit merupakan komponen utama kekebalan tubuh
dalam sirkulasi, yang berfungsi menjaga tubuh dari berbagai
infeksi. Jumlah leukosit sangat cepat berubah dalam sirkulasi

darah. Dalam keadaan normal, jumlah total leukosit dalam
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keadaan normal adalah sekitar 5.000-10.000 sel/mm3 dengan
rata-rata 7.000 sel/mm?3. Sitasi lain menyebutkan leukosit
paling sedikit dalam tubuh jumlahnya sekitar 4.000-
11.000/mm3. Jumlah leukosit tersebut berubah-ubah dari
waktu ke waktu, karena beberapa faktor pemicu. Faktor
tersebut dapat berupa stimulus fisiologi ataupun patologis.
Misalnya sesuai dengan jumlah benda asing yang dihadapi
dalam batas-batas yang masih dapat ditoleransi tubuh tanpa
menimbulkan gangguan fungsi (Sadikin, 2002).

Apabila sel tubuh mengalami suatu infeksi atau
inflamasi, maka jumlah leukosit akan bertambah di area
tersebut (Sherwood dll, 2012). Meskipun leukosit merupakan
sel darah, tapi fungsi leukosit lebih banyak dilakukan di dalam
jaringan. Leukosit hanya bersifat sementara mengikuti aliran
darah ke seluruh tubuh. Apabila terjadi peradangan pada
jaringan tubuh leukosit akan pindah menuju jaringan yang
mengalami radang dengan cara menembus dinding kapiler
(Kiswari,2014). Peningkatan jumlah leukosit yang melebih
jumlah normal disebut dengan leukositosis, sedangkan
leukosit dengan jumlah yang lebih rendah disebut dengan
leukopenia. Pemeriksaan jumlah leukosit dapat menjadi
sumber informasi untuk diagnostik dan prognosis serta
gambaran adanya kerusakan organ dan pemulihan setelah
latihan fisik yang berat (Sinaga dkk, 2017).
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Leukosit terdiri dari 2 kategori yaitu granulosit dan

agranulosit.

a. Granulosit
Ini merupakan sel darah putih yang di dalam
sitoplasmanya terdapat granula-granula. Granula-granula
ini mempunyai perbedaan kemampuan mengikat warna,
misalnya pada eosinofil mempunyai granula berwarna
merah terang, basofil berwarna biru, dan neutrofil
berwarna ungu pucat.

b. Agranulosit
Ini merupakan bagian dari sel darah putih dimana
mempunyai inti sel satu lobus dan sitoplasmanya tidak
bergranula. Leukosit yang termasuk agranulosit adalah
limfosit, dan monosit. Limfosit terdiri dari limfosit B yang
membentuk imunitas humoral dan limfosit T yang
membentuk imunitas selular. Limfosit B memproduksi
antibodi jika terdapat antigen, sedangkan limfosit T
langsung berhubungan dengan benda asing untuk
difagosit.

Basophil Eosinophil  Neutrophil Lymphocyte Monocyte

Granulocytes Agranulocytes

Gambar 4. Klasifikasi leukosit
Sumber: Loddo dkk, 2021

e 45 --- Olahraga & Sistem Imun



111 — Pengaruh Olahraga terhadap Imunitas

Jumlah leukosit total dalam darah mengalami
peningkatan selama dan segera setelah latihan fisik. Jumlah
total leukosit meningkat selama dan segera setelah latihan, dan
leukositosis terjadi pada 10 menit pertama pada latihan
intensitas  tinggi  (Miyazaki dkk, 2001). Penelitian
menunjukkan bahwa olahraga menyebabkan peningkatan
signifikan dalam total leukosit dan limfosit pada 11 anak
perempuan dibandingkan dengan 13 anak laki-laki yang
diteliti. Artinya terdapat perbedaan imunologis pada kelompok
usia dan jenis kelamin yang diteliti (Sand dkk, 2013).

Sensitifitas leukosit sangat bervariasi, tergantung dari
intensitas dan durasi latihan yang dilakukan. Telah dilakukan
penelitian untuk mengamati perbedaan jumlah leukosit pada
kelompok yang melakukan latihan intensitas sedang dan
kelompok yang melakukan latihan intensitas berat pada subjek
10 orang atlit judo melakukan latihan treadmill dengan
intensitas ringan, sedang, dan berat selama 3 minggu. Hasilnya
menunjukkan bahwa hanya pada latihan dengan intensitas
sedang dan berat yang memberikan efek peningkatkan jumlah
leukosit (Abdossaleh dkk, 2014).

Penelitian lain dilakukan di Brazil juga membuktikan
adanya peningkatan jumlah leukosit yang lebih besar pada pria
muda yang sehat secara fisik dan aktif setelah melakukan
latihan intensitas tinggi dibandingkan pada kelompok subjek
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yang hanya melakukan olahraga intensitas rendah dan tidak
memiliki kebiasaan olahraga (Neves dkk, 2015).

Latihan kekuatan menginduksi leukositosis terutama
neutrofil pada sirkulasi sistemik, kerusakan otot dan organ
dalam serta penekanan imun (Suzuki, 2018). Penelitian oleh
penulis dkk menunjukkan tidak ada perbedaan signifikan
dalam jumlah leukosit antara kelompok bugar dan lelah,
dengan rata-rata jumlah leukosit pada kelompok dengan VO2
max yang tergolong kategori bugar adalah 7,83 ribu/l dan 7,27
ribu/l pada kelompok kurang bugar (Huldani dkk, 2020).
Secara statistik nilai ini tidak berbeda secara bermakna. Hasil
penelitian ini selaras dengan penelitian Tenorio tahun 2014
tentang hubungan jumlah leukosit, status gizi, dan status
kebugaran pada remaja yang justru menunjukkan hubungan
negatif antara jumlah leukosit dengan status kebugaran remaja
(Tenorio dkk, 2014).

Konsumsi oksigen dapat meningkat 100 hingga 200 kali
lipat saat seseorang melakukan aktivitas fisik yang berat, hal
ini terjadi karena meningkatnya metabolisme dalam tubuh.
Peningkatan konsumsi oksigen selama aktivitas fisik
menyebabkan peningkatan pembentukan spesies oksigen
reaktif (ROS) (Clarkson dkk, 2000). Secara umum, 2-5%
oksigen yang digunakan dalam proses metabolisme fosforilasi
oksidatif mitokondria menjadi ion superoksida, yakni radikal
bebas yang meningkat dengan aktivitas fisik yang berat

(Chevion dkk, 2003).
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Radikal bebas adalah senyawa atau atom yang memiliki
elektron tidak berpasangan pada orbit terluarnya dan lebih
reaktif dengan sel atau komponen seluler di dekatnya (10).
Karena radikal bebas bersifat reaktif, maka dapat merusak
komponen seluler seperti lipid, protein, dan DNA,
menyebabkan mutasi, dan bersifat karsinogenik (Clarkson
dkk, 2000). Tubuh memiliki mekanisme yang merespon
bagian tubuh yang tidak berfungsi melalui proses homeostatis.

Proses ini dipengaruhi oleh faktor lokal dan sistemik
(Schwartsi  dkk, 1999). Salah satu faktor sistemik yang
mempengaruhi proses ini adalah hormon glukokortikoid, yang
terutama diwarisi oleh kortisol. Kortisol diproduksi oleh
korteks adrenal dan diatur oleh hipotalamus melalui aksis
hipotalamus-hipofisis-adrenal (HPA). HPA mengaktifkan
respon stres, termasuk glukokortikoid yang mempengaruhi
pergerakan dan fungsi sel darah putih, menyebabkan kematian
sel darah putih, menekan sistem imun, dan memproduksi
limfosit, eosinofil, monosit, dan basophil (Guyton dkk, 1997).

Latihan fisik juga bisa tidak menimbulkan perubahan
pada kadar leukosit seseorang. Kadar glukokortikoid
meningkat pada pagi hari dan menurun pada malam hari.
Peningkatan kadar glukokortikoid pagi menimbulkan
peningkatan ekspresi CXCR4 di sel CD8 + dan CD4 + yang
menyebabkan remobilisasi sel CD8 + dan CD4+ dari darah ke
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sumsum tulang, di mana banyak CXCL 12 diekspresikan, yang
mengaktifkan CXCR4 oleh karena itu penurunan jumlah sel
CD8+ dan CD4+.39 Fenomena ini kemungkinan menekan
peningkatan jumlah leukosit sehingga tidak terjadi perbedaan
yang signifikan antara jumlah leukosit kelompok pemain bola
basket dan kelompok bukan pemain bola basket. Penelitian
lain menemukan bahwa kadar kortisol pemain bola basket
selama pelatihan pra-kompetisi berbanding terbalik dengan
jumlah leukosit mereka (Albayrak dkk, 2013).

Kemungkinan lain yang menyebabkan perbedaan yang
tidak signifikan dalam jumlah leukosit antara sampel pemain
bola basket dan non-pemain bola basket setelah 12 menit
latihan aerobik intensitas sedang adalah karena adanya migrasi
leukosit. Interaksi ini  akan menyebabkan leukosit
terperangkap di dalam sel endotel, kemudian melekat dan
bermigrasi ke tempat inflamasi dari lumen pembuluh darah
(Nourshargh dkk, 2014; Huldani, Husairi, dkk, 2020; Huldani,
Kaidah, dkk, 2020).

Proses migrasi ini kemungkinan akan menyebabkan
akumulasi leukosit di pembuluh darah vena ekstremitas bawah
karena penggunaan otot-otot ekstremitas bawah yang lebih
dominan selama 12 menit latihan aerobik intensitas sedang.
Sedangkan sampel darah yang digunakan untuk pemeriksaan
kadar leukosit berasal dari vena cubiti, sehingga hal ini
menyebabkan ketidaksesuaian antara lokasi pengambilan

darah dengan lokasi inflamasi. Akibatnya darah yang diambil
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tidak mencerminkan proses inflamasi yang sedang
berlangsung. Ini  menghasilkan perbedaan yang tidak
signifikan antara jumlah leukosit pemain bola basket dan
pemain non-basket (Huldani, Husairi, dkk 2021).
Secara khusus, dibawah diuraikan pengaruh latihan

terhadap masing-masing jenis leukosit.
a. Neutrofil

Neutrofil berukuran sekitar 14 pm, granulanya
berbentuk butiran halus tipis dengan sifat netral sehingga
terjadi percampuran warna asam (eosin) dan warna basa
(metilen biru), sedang pada granula menghasilkan warna ungu
atau merah muda yang samar (Nugraha 2015). Neutrofil
berfungsi sebagai garis pertahanan tubuh terhadap zat asing
terutama terhadap bakteri. Bersifat fagosit dan dapat masuk ke
dalam jaringan yang terinfeksi. Sirkulasi neutrofil dalam darah
yaitu sekitar 10 jam dan dapat hidup selama 1-4 hari pada saat
berada dalam jaringan ekstravaskuler (Kiswari,2014).

Neutrofil adalah jenis sel leukosit yang paling banyak
yaitu sekitar 50-70% diantara sel leukosit yang lain. Ada dua
macam netrofil yaitu neutrofil batang (stab) dan neutrofil
segmen (polimorfonuklear) (Kiswari,2014). Perbedaan dari
keduanya yaitu neutrofil batang merupakan bentuk muda dari
neutrofil segmen sering disebut sebagai neutrofil tapal kuda
karena mempunyai inti berbentuk seperti tapal kuda. Seiring
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dengan proses pematangan, bentuk intinya akan bersegmen
dan akan menjadi neutrofil segmen. Sel neutrofil mempunyai
sitoplasma luas berwarna pink pucat dan granula halus
berwarna ungu (Riswanto,2013).

‘ e

Gambar 5. Neutrofil Batang Pewarnaan Giemsa
Sumber:
https://imagebank.hematology.org/image/60396/band-
neutrophil?type=upload

Neutrofil segmen mempunyai granula sitoplasma yang
tampak tipis (pucat), sering juga disebut neutrofil
polimorfonuklear karena inti selnya terdiri atas 2-5 segmen
(lobus) yang bentuknya bermacam-macam dan dihubungkan
dengan benang kromatin. Jumlah neutrofil segmen yaitu
sebanyak 3-6, dan bila lebih dari 6 jumlahnya maka disebut

dengan neutrofil hipersegmen (Kiswari,2014).
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Gambar 6. Neutrofil Segmen Pewarnaan Giemsa
Sumber: https://imagebank.hematology.org/
image/60395/segmented-neutrophil?type=upload

Peningkatan jumlah neutrofil disebut netrofilia.
Neutrofilia dapat terjadi karena respon fisiologik terhadap
stres, misalnya karena olah raga, cuaca yang ekstrim,
perdarahan atau hemolisis akut, melahirkan, dan stres emosi
akut. Keadaan patologis yang menyebabkan netrofilia
diantaranya infeksi akut, radang atau inflamasi, kerusakan
jaringan, gangguan metabolik, apendisitis dan leukemia
mielositik. Sedangkan penurunan jumlah neutrofil disebut
dengan neutropenia, neutropenia ditemukan pada penyakit
virus, hipersplenisme, leukemia, granolositosis, anemia,
pengaruh obat-obatan (Riswanto, 2013)

Latihan intensif dapat menginduksi pro-sitokin atau anti
inflamasi, yang terlihat jelas dengan peningkatan leukosit
dalam sirkulasi. Namun, diketahui bahwa neutrofil merupakan

salah satu sel imun pertama yang dilepaskan untuk merespon
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trauma, terutama yang disebabkan oleh bakteri (Huldani dkk,
2019). Setelah berolahraga, konsentrasi neutrofil dalam darah
akan meningkat hingga 100 kali lipat. Sedangkan sitokin dan
kemokin yang diinduksi oleh aktivitas latihan antara lain
interleukin 6, 8, 10 dan monotactic protein monosit (MCP)-1
(Goh dkk, 2018). Para peneliti sepakat bahwa atlet harus
memeriksa juga memeriksa kadar beberapa komponen sitokin
dalam proses pemeriksaan deteksi inflamasi kronis (Lee dkk,
2017).

Neutrofil berperan penting dalam kerusakan jaringan
otot pada fase akut cedera otot, sedangkan monosit/makrofag
mengatur regenerasi jaringan selanjutnya. Neutrofil dan
monosit/makrofag mensekresi berbagai sitokin. Sel endotel,
perisit, fibroblas, neutrofil, dan monosit/makrofag semuanya
dapat berkontribusi pada ekspresi sitokin global dalam otot
rangka (Peake dkk, 2015).

Neutrofil adalah sel fagosit yang berperan penting dalam
respon imun bawaan. Sel-sel ini umumnya merupakan jenis sel
pertama yang bekerja di tempat infeksi sehingga neutrofil
terlibat dalam berbagai proses inflamasi, termasuk reaksi
inflamasi pada jaringan otot, yang disebabkan oleh latihan
fisik. Pada orang yang fit cenderung memiliki aktivitas fisik
yang aktif, memungkinkan terjadinya mikrotrauma Kkronis
pada jaringan otot sehingga menyebabkan penurunan jumlah
neutrofil dalam sirkulasi. Hal ini dibuktikan dengan penelitian

Harahap et al (2017) dan Marpaung et al (2015), yang
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mengukur jumlah neutrofil sebelum dan sesudah latihan fisik
pada atlet, dan menunjukkan hasil yang serupa.

Penulis dkk telah melakukan penelitian terhadap
masing-masing 30 orang pada kelompok pria dan wanita sehat
yang berusia antara 26-65 tahun. Setelah melakukan
pemanasan 5-10 menit, responden melakukan lari sejauh 1.6
km dengan metode Rockport. Kemudian dilakukan
pengkategorian kebugaran dengan melihat nilai VO2 max
setelah latihan, lalu dilakukan pemeriksaan kadar neutrofil
darah. Hasilnya menunjukkan kadar neutrofil dalam rentang
normal pada seluruh responden. Namun ada perbedaan
neutrofil secara signifikan antara kelompok responden yang
bugar dan kelompok yang tidak bugar (Huldani dkk, 2020).

b. Limfosit

Limfosit adalah jenis leukosit kedua paling banyak
setelah neutrofil (20- 40% dari total leukosit). Jumlah limfosit
pada anak-anak relatif lebih banyak dibandingkan jumlah
orang dewasa, dan jumlah limfosit ini akan meningkat bila
terjadi infeksi virus. Berdasarkan fungsinya limfosit dibagi
atas limfosit B dan limfosit T. Limfosit B matang pada
sumsum tulang sedangkan limfosit T matang dalam timus.

Keduanya tidak dapat dibedakan dalam pewarnaan Giemsa
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karena memiliki morfologi yang sama dengan bentuk bulat

dengan ukuran 12 pm.

Sitoplasma sedikit karena semua bagian sel hampir
ditutupi nukleus padat dan tidak bergranula (Nugraha, 2015).
Limfosit B berasal dari sel stem di dalam sumsum tulang dan
tumbuh menjadi sel plasma, yang menghasilkan antibodi.
Limfosit T terbentuk jika sel stem dari sumsum tulang pindah
ke kelenjar thymus yang akan mengalami pembelahan dan
pematangan. Di dalam kelenjar thymus, limfosit T belajar
membedakan mana benda asing dan mana bukan benda asing.
Limfosit T dewasa meninggalkan kelenjar thymus dan masuk
ke dalam pembuluh getah bening dan berfungsi sebagai bagian
dari sistem pengawasan kekebalan (Farieh, 2008).

Berdasarkan ukuranya limfosit dibedakan menjadi
beberapa jenis :

a. Resting lymphocyte: berukuran kecil (7-10 um), inti
selnya berbentuk bulat atau oval.

b. Reactive (“activical”) lymphocyte: berukuran paling
besar bila terjadi infeksi.

c. Large granula Ilymphocyte: berukuran  sedang
mengandung granula kasar azurofilik, berperan sebagai
sel natural killer (NK) imunologi (Kiswari, 2015).

Ukuran sel limfosit beragam, ada yang seperti eritrosit
dan ada yang sebesar netrofil. Limfosit dengan garis tengah 6-
8 mikrometer dikenal sebagai limfosit kecil. Sitoplasma
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limfosit bersifat basa lemah dan berwarna biru muda pada
sediaan yang terpulas. Sitoplasma ini mengandung granul
azurofilik. Inti selnya kebanyakan bulat atau terkadang mirip
ginjal. Kromatin inti amat padat dan berwarna biru gelap. Sel
ini juga relatif sedikit dan berwarna biru langit tanpa granul
spesifik, namun pada beberapa sel terlihat granula azurofil
yang jika pulasannya baik bewarna ungu kemerahan (lrianto,
2004).

Gambar 7. Limfosit Pewarnaan Giemsa
Sumber: https://imagebank.hematology.org/collection/60510

Limfosit memiliki kedudukan penting dalam sistem
kekebalan tubuh, sehingga sel-sel ini tidak hanya terdapat di
dalam darah, tetapi di dalam jaringan khusus yang disebut
jaringan limfoid, yang diaktifkan ketika antigen atau stimulus
lain muncul. Hasil penelitian ini sejalan dengan penelitian
yang dilakukan oleh Yasirin et al (2014) tentang senam
aerobik dan peningkatan limfosit CD4 (kekebalan) pada pasien
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HIV. Hasil penelitian menunjukkan bahwa ada peningkatan
yang signifikan pada limfosit CD4 setelah latihan aerobik pada
pasien HIV. Hasil penelitian lainnya, oleh Harun dkk pada
tahun 2017, mengenai perbandingan kadar interleukin-6 dan
jumlah limfosit setelah senam aerobik ringan dan sedang pada
remaja, juga menunjukkan hal yang sama (Harun, 2018).

Penulis dkk telah melakukan penelitian terhadap
masing-masing 30 orang pada kelompok pria dan wanita sehat
yang berusia antara 26-65 tahun. Setelah melakukan
pemanasan 5-10 menit, responden melakukan lari sejauh 1.6
km dengan metode Rockport. Kemudian dilakukan
pengkategorian kebugaran dengan melihat nilai VO2 max
setelah latihan, lalu dilakukan pemeriksaan kadar neutrofil
darah. Hasilnya menunjukkan kadar neutrofil dalam rentang
normal pada seluruh responden. Namun ada perbedaan
signifikan antara kelompok responden yang bugar dan
kelompok yang tidak bugar (Huldani dkk, 2020).

Studi oleh Julia Kasab menjelaskan bahwa terjadi
peningkatan jumlah limfosit 30 menit setelah latihan fisik
intensitas sedang dari kelompok sampel terlatih dan tidak
terlatih dibandingkan sebelum latihan fisik. Tetapi perbedaan
antara kedua kelompok tidak berarti secara uji statistik. Hal ini
dapat dipengaruhi oleh jenis kelamin, penyakit bawaan, dan
kebugaran individu. Penelitian Rooney dkk mendukung
bahwa limfositotis terjadi pada 30-60 menit setelah latihan

akut. Limfosit dan monosit akan keluar dengan cepat dan
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dipengaruhi lagi oleh waktu pengambilan darah Kkateter
intravena. Kadar limfosit tergantung pada faktor hemodinamik
setelah penghentian latihan fisik, kemungkinan besar hal ini
juga dipengaruhi oleh tingkat kebugaran individu (Rooney
dkk, 2018).

Harun menyebutkan dalam penelitiannya ada perbedaan
kadar IL-6 dan limfosit setelah senam aerobik ringan dan
sedang pada remaja. Dalam penelitian ini memiliki hasil yang
berbeda, mungkin karena perbedaan pembagian kelompok
subjek penelitian dan bentuk latihan yang diberikan. Pada
penelitian Harun, subjek penelitian dibagi menjadi 3 kelompok
(ditambah variabel kontrol) dan latihan yang dilakukan
termasuk kronis karena dilakukan selama 12 minggu (Harun
dkk, 2018).

Kadar limfosit hanya meningkat saat melakukan latihan,
dan perlahan kembali menurun setelah selesai latihan (Prayuda
dkk, 2017). Penelitian giacco dll menjelaskan bahwa tidak ada
perubahan limfosit yang signifikan pada atlet sepak bola
profesional setelah latihan. Hasil ini mungkin dipengaruhi oleh
jenis kelamin khusus laki-laki, rentang usia yang sempit, dan
populasi yang tidak terkontrol. Salah satu hal yang menarik
adalah ternyata latihan fisik aerobik menurunkan produksi IL-
4. Latihan fisik aerobik 12 menit dapat bermanfaat dalam
memperbaiki gejala alergi dan penderita asma jika sering
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melakukan latihan fisik secara teratur. Jadi latihan fisik
aerobik secara teratur dianggap sebagai terapi bagi penderita
asma (Del Giacco dkk, 2014).

c. Eosinofil

Sebanyak 6% komponen sel nukleasi sumsum tulang
yang tersisa dan secara rutin diukur sebagai bagian dari jumlah
sel darah lengkap adalah dibentuk oleh eosinofil. Sel imun ini
berperan dalam perlawanan parasite (Wibowo dkk, 2019).
Normalnya eosinofil dalam darah tepi hanya dalam kadar yang
rendah, berkisar antara <450-500 sel/mL (Flores-Torres dkk,
2019).

Gambar 8. Eosinofil Pewarnaan Giemsa
Sumber: https://imagebank.hematology.org/atlas/60934

Penelitian oleh penulis dkk terhadap pemain basket
menunjukkan tidak ada perbedaan signifikan kadar eosinofil

pada kelompok pemain basket dan kelompok bukan pemain
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basket. Kemungkinan hal tersebut terjadi karena latihan yang
diberikan peneliti tidak menyebabkan cedera otot rangka pada
pemain bola basket dan bukan pemain bola basket menurut
penelitian Setyohadi. Hasil tersebut tidak bermakna secara
statistik dan perbedaan jumlah eosinofil setelah dilakukan
perlakuan pada ketiga kelompok yaitu kelompok senam
aerobik ringan, kelompok senam aerobik sedang dan
kelompok kontrol (Setyohadi, 2016). Penelitian lain juga
mendukung hasil tersebut, ditemukan perbedaan yang
signifikan antara latihan renang sekeras mungkin pada mencit,
karena sesuai dengan latihan yang mampu memberikan lesi
otot (Harahap, 2008).

Pada penelitian Sodique dkk diperoleh hasil yang
signifikan dengan melakukan latihan fisik yang berat pada
subjek dengan usia rata-rata 22 tahun dan eosipenia terjadi
akibat aktivitas fisik yang berlebihan (Sodique dkk, 2000).
Penelitian Yuliarto H menemukan hasil yang tidak signifikan
pada latihan aerobik intensitas sedang (Yuliarto, 2001).

Selain itu, penyebab hasil hitung eosinofil yang tidak
bermakna kemungkinan berasal dari latihan fisik yang
dilakukan oleh pemain bola basket dan non pemain bola basket
yang mengalami peningkatan kortisol yang menekan proses
inflamasi sehingga menghambat jumlah eosinofil. Oleh karena

itu, pada penelitian ini terdapat efek anti inflamasi yang
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dihasilkan dari kortisol yang menyebabkan penekanan jumlah
eosinofil, sehingga tidak terdapat perbedaan yang signifikan
antara pemain bola basket dan non pemain bola basket.

d. Monosit

Monosit adalah sel darah putih, dengan ukuran
maksimum sekitar 18 m, inti padat, dan bengkok seperti ginjal
atau biji kacang. Sitoplasma tidak mengandung granula dan
memiliki umur sirkulasi 20-40 jam. Nukleus biasanya
eksentrik dan memiliki lengkungan berbentuk tapal kuda yang
dalam. Lisosom primernya yaitu butiran azurofil berjumlah
lebih banyak tetapi lebih kecil. Jumlah monosit adalah sekitar
3-8% dari jumlah total sel darah putih. Monosit memiliki dua
fungsi. yakni memfagosit mikroorganisme (terutama jamur
dan bakteri) dan terlibat dalam respon imun (Kiswari, 2014).

Sel ini memiliki sedikit retikulum endoplasma, beberapa
preribosom, dan banyak mitokondria. Aparatus Golgi
berkembang dengan baik dan mikrofilamen dan mikrotubulus
dapat dilihat di area lekukan nukleus. Monosit ditemukan
dalam darah, jaringan ikat, dan rongga tubuh. Monosit
diklasifikasikan sebagai fagosit mononuklear (sistem endotel
retikuler) dan memiliki situs reseptor pada permukaan
membran (Effendi, 2003).

VO2 max tidak hanya digunakan untuk menilai status

kebugaran, tetapi juga merupakan parameter yang baik untuk
memmmmm—— (1 --- Olahraga & Sistem Imun



111 — Pengaruh Olahraga terhadap Imunitas

menilai sistem kardiopulmoner dan risiko aterosklerosis.
Dalam penelitian Michishita dkk terhadap wanita obesitas,
menunjukkan korelasi negatif antara VO2 max dan monosit.
Semakin baik status kebugaran, semakin rendah jumlah
monosit. Dari hasil tersebut diyakini bahwa status kebugaran
yang baik dapat menurunkan status inflamasi seseorang,
sehingga akan berimplikasi baik pada kejadian kardiovaskular
(Roitt dkk, 2011; Michishita dkk, 2008; Achmad dkk, 2019).
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Gambar 9. Monosit Pewarnaan Giemsa
Sumber: https://imagebank.hematology.org/atlas/60935

2. DAMP dan HMGB-1

Tubuh memiliki sinyal bahaya endogen yang disebut
damage-associated moleculer patterns (DAMP) untuk
menekan respons inflamasi sekunder terhadap pelepasan
faktor inflamasi intraseluler ke ruang ekstraseluler. High

mobility group box 1 (HMGB1) merupakan salah satu protein
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DAMP vyang menjadi penanda kerusakan sel otot dan
menginduksi mobilisasi sel imun ke tempat jaringan yang
mengalami cedera.*

DAMP dapat diproduksi tidak hanya sebagai akibat dari
kerusakan sel yang disebabkan oleh infeksi, tetapi juga sebagai
akibat dari penyebab lain misalnya racun kimia, luka bakar,
trauma, atau berkurangnya suplai darah. DAMP juga berkaitan
dengan adanya kejadian apoptosis. Produksi DAMP ini
dirangsang oleh sel-sel sistem kekebalan tubuh yang sehat, sel
tersebut disebut alamin. Sehingga dengan rilisnya DAMP,
respons imun bawaan terhadap infeksi akan meningkat (Abbas
etal., 2015).

Seseorang yang berolahraga dengan intensitas yang
berat memiliki kemungkinan untuk mengalami cedera atau
kerusakan otot, meskipun jarang, atau kondisi yang
mengancam jiwa seperti rhabdomyolisis (Goh dkk, 2018).
Pada kasus cedera seperti itu, akan terjadi kondisi yang disebut
respon inflamasi sekunder sebagai akibat pelepasan faktor
inflamasi intraseluler ke bagian ekstraseluler. Ini kemudian
akan menyebabkan sinyal bahaya endogen yang disebut pola
molekul yang terkait dengan kerusakan (DAMP).

Alarmin merupakan molekul endogen yang berperan
dalam fungsi fisiologis homeostasis, tetapi dapat diproduksi
dengan cepat sebagai akibat dari kerusakan sel akibat stres,
infeksi atau trauma. Ada beberapa jenis alarmin berdasarkan
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letak kompartemen seluler di mana ia berada. Berikut beberapa

contoh DAMP:

a. Protein terinduksi stress

b. HSPs

c. Kristal Monosodium urat

d. Protein nuclear

e. HMGB1

Diantara contoh tersebut, high mobility group box-1 (HMGB1)

adalah jenis DAMPs vyang paling terkenal. HMGB1

merupakan jenis alarmin yang ada di dalam nukleus dan

berikatan dengan DNA.15 HMGB1 yang beredar dalam

sirkulasi membentuk heterokompleks dengan 12 kemokin

motif CXC (CXCL12) (Goh dkk, 2018). HMBG1 yang

diaktifkan akan berikatan dengan PRR dalam sel imun untuk

berkontribusi pada sinyal proinflamasi. menginduksi sitokin,

seperti pelepasan TNF alfa, TLR-4 dan reseptor kemokin

reseptor CXC 4 (CXCR4). Kemudian, CXCR4 vyang

menginduksi aktivasi mikroglial, fosforilasi MAPK p42/44

dan ekspresi interleukin 6 dan TNF alpha (Masson dkk, 2015).
HMGB-1 dilepaskan sebagai sinyal bahaya kerusakan

sel otot sehingga mengaktifkan dan memicu mobilisasi sel

imun menuju lokasi target. Level HMGB1 akan kembali ke

konsentrasi semula setelah 30 menit istirahat setelah

berolahraga. Tidak semua latihan dapat memicu peningkatan
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HMGBL1 yang berarti secara sistemik. Salah satu penelitian
yang melihat kadar HMGB1 pada plasma responden yang
melakukan latihan berupa balap sepeda sejauh 1200 km,
didapatkan hasil yang justru berbanding terbalik dengan hasil
penelitian lainnya. Meskipun ada kesalahan teknis dalam
pemeriksaan plasma dan pengaruh fenomena biologis dalam
penelitian ini tidak dapat dikesampingkan (Goh dkk, 2018).
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Gambar 10. HMGB-1 sebagai sitokin sentral bagi seluruh
sel limfoid dan HMGB1 merangsang fungsi efektor dari sel
imunitas
Sumber: Li dkk, 2013

Hasil latihan akut dengan program latihan latihan dapat
menyebabkan respon inflamasi yang tinggi dengan
peningkatan sitokin proinflamasi dan anti inflamasi (IL6, IL8,
IL10, IL1 beta, dan TNF alpha). Tingkat IL1 beta dan TNF
alpha lebih tinggi pada pria daripada wanita, baik pada awal

dan setelah latihan. Latihan dengan program latihan dapat
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meningkatkan kadar IFN, TNF alfa, IL-6, IL-8, IL1B, VEGF
dan MCP. Pada latihan aerobik tidak ada perubahan signifikan
kadar TNF alfa dan IL-6 tetapi terjadi peningkatan jumlah
neutrofil.

Secara keseluruhan, DAMPs memicu pelepasan sitokin
masif termasuk TNF- -1, IL-6, IL-8, IL-12 dan IFN tipe | dan
I1. Mediator ini memperkuat aktivasi, pematangan, proliferasi,
dan perekrutan sel imun di lokasi trauma, menyebabkan
aktivasi tidak langsung sel imun bawaan dan adaptif seperti sel
DC atau T (Jurimae dkk, 2018). Paparan HMGB1 dalam kultur
monosit  manusia  merangsang  pelepasan  beberapa
proinflamasi sitokin termasuk tumor necrosis factor (TNF),
interleukin (IL)-1, IL-6, IL-8 dan inflammatory protein
macrophages 1 (MIP-1). Respon kinetik terhadap pelepasan
TNF yang dimediasi oleh HMGB-1 dan LPS sangat berbeda.
Pelepasan TNF yang diinduksi oleh HMGBL1 bersifat bifasik
dengan penundaan gelombang kedua, sedangkan pelepasan
TNF yang dimediasi oleh LPS hanya terjadi pada mode
monofasik awal (Achmad dkk, 2019; Mickael dkk, 2018;
Achmad, 2018; Huan dkk, 2015; Dashottar dkk, 2015).

Kerusakan dan cedera otot merupakan salah satu risiko
yang mungkin terjadi saat berolahraga, terutama bagi para
atlet. Salah satu penanda kerusakan otot adalah rilisnya
kreatinin kinase sebagai respons terhadap kerusakan otot
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rangka dan otot jantung pada infark miokard. Meskipun
memiliki keterbatasan, kadar kreatinin kinase masih
digunakan sebagai biomarker untuk kerusakan otot. Setelah
biomarker dilepaskan ke dalam sirkulasi, sel imun pada tingkat
jaringan atau sel imun naif akan bermigrasi ke jaringan target
yang rusak dan berdiferensiasi menjadi makrofag proinflamasi
matur dan berfungsi untuk fagosit, membersihkan debris dan
mendegradasi jaringan yang rusak.

Makrofag yang matang juga akan melepaskan beberapa
faktor pertumbuhan, sitokin, dan molekul lain sebagai sinyal
untuk memulai proses inflamasi. Selama proses inflamasi ini,
makrofag berubah menjadi komponen anti inflamasi dan
melepaskan faktor pertumbuhan serta sitokin dengan jenis dan
fungsi yang berbeda dari sebelumnya untuk mendukung proses

penyembuhan.

3. Sitokin Pro-Inflamasi

Latihan dan olahraga juga memicu peningkatan stress
oksidatif, peningkatan kortisol serum dan tingkat CRP plasma
(Sugiharto, 2012; Nuryadi dkk, 2018). Respon proinflamasi ini
diikuti oleh efek anti inflamasi jangka panjang. Latihan yang
teratur akan menurunkan CRP, IL-6 dan TNF alfa serta
meningkatkan substansi anti inflamasi seperti IL-4 dan IL-10.
Pada orang usia muda yang sehat, program latihan aerobic
dengan intensitas tinggi selama 12 minggu akan menurunkan

rilisnya sitokin dan monosit. Bahkan, kegiatan fisik yang
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dilakukan saat waktu luang, misalnya berjalan santai, jogging,
atau lari, juga akan menurunkan konsentrasi CRP sensitivitas
tinggi dengan kadar yang bertingkat (Nuryadi dkk, 2018).

Kontraksi otot secara langsung menginduksi pelepasan
IL-6 yang merupakan bagian dari kemokin dan berperan dan
mengatur pertumbuhan otot.6 IL-6 memiliki efek positif dalam
penyerapan glukosa dan oksidasi lemak, selain itu, dalam
perannya sebagai sitokin antiinflamasi, IL-6 melemahkan
produksi TNF alfa dan IL-1 beta di mana keduanya diketahui
terbentuk pada reaksi fase akut dan selama proliferasi sel
(Terink dkk, 2018).

Penelitian sebelumnya telah melaporkan bahwa latihan
daya tahan tunggal yang berkepanjangan dapat menyebabkan
peningkatan akut pada berbagai varian sitokin inflamasi,
seperti IL-2, IL-6, IL-8, IL-8, IL-10, IL-1B, TNF-alfa, gamma
interferon, protein monosit-1 monosit (MCP-1) dan faktor
perangsang koloni makrofag granulosit pada atlet ketahanan
pria. Namun, hanya ada informasi yang sangat terbatas yang
tersedia untuk wanita yang aktif secara fisik, di mana satu
latihan aerobik telah dilaporkan tidak memiliki efek atau dapat
menyebabkan peningkatan pasca-latihan pada beberapa
sitokin inflamasi. Sitokin inflamasi yang paling banyak
dipelajari adalah I1L-6, TNF alfa dan IL-1 sebagai hasil dari
sesi latihan tunggal yang menghasilkan respon inflamasi akut.
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Namun, penyelidikan lain tidak menemukan perubahan kadar
sitokin inflamasi ini setelah latihan akut

Orang yang kelebihan berat badan (obesitas) memiliki
kadar IL-6 dan TNF-alfa yang lebih tinggi daripada orang
dengan berat badan normal. Hal ini dikarenakan penimbunan
trigliserida pada adipositas menyebabkan hipertrofi adipositas
sehingga akan terjadi peningkatan sitokin pro inflamasi salah
satunya neutrofil yang merupakan sel imun pertama yang
merespon saat terjadi inflamasi dengan menginfiltrasi ke
dalam jaringan adiposa kemudian menstimulasi jaringan
adiposa. masuknya makrofag M1. Makrofag ini memicu
peningkatan produksi alfa IL-6 dan TNF (Hadiono dkk, 2018).

Diketahui bahwa latihan intensitas sedang (Moderate
Intensity Training atau MIT) efektif dalam mengurangi lemak
tubuh. Kadar lemak yang rendah ini akan mencegah kerusakan
sel lemak dan kemungkinan terjadinya hipoksia sel, sehingga
akan menurunkan sitokin proinflamasi yaitu IL6 dan TNF,
melalui peningkatan sekresi adiponektin dan peningkatan
sitokin antiinflamasi (Hadiono dkk, 2018).

Sedangkan olahraga dengan intensitas berat (High
Intensity Interval Training atau HIIT) diketahui efektif dalam
meningkatkan profil lipid dan pelepasan sitokin anti inflamasi
karena ketika seseorang melakukan HIIT terjadi kontraksi otot
yang menyebabkan aktivitas mitokondria menjadi maksimal
secara enzimatis. reaksi. Hal ini akan meningkatkan ambilan

glukosa pada otot rangka yang pada akhirnya juga akan
Emmmmm—— (9 --- Olahraga & Sistem Imun



111 — Pengaruh Olahraga terhadap Imunitas

menyebabkan peningkatan sekresi adiponektin (Hadiono dkk,
2018).
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Gambar 11. Beberapa contoh gerakan HIIT
Sumber: https://rejuvage.com/wp-content/uploads/2019
/04/feat.jpg

Suatu penelitian dilakukan pada 39 mencit obesitas
untuk mengamati perbedaan kadar alfa TNF dan IL6 setelah
dilakukan latihan selama 6 minggu dengan frekuensi 4 kali
seminggu. minggu antara kelompok tikus dengan latihan
intensitas tinggi (HIIT), kelompok tikus dengan latihan
intensitas sedang (moderate intensity training atau MIT) dan
kelompok kontrol yang tidak melakukan latihan. Hasil
penelitian menunjukkan bahwa kelompok MIT dan HIIT
memiliki kadar alfa TNF yang lebih tinggi secara signifikan

dibandingkan dengan kelompok kontrol, tetapi tidak terdapat
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perbedaan kadar alfa TNF yang signifikan antara kelompok
MIT dan HIIT. Sedangkan kadar 1L-6 pada kelompok HIIT
secara signifikan lebih rendah daripada MIT dan kelompok
kontrol (Hadiono dkk, 2018).

Penelitian lain yang dilakukan pada kelompok
responden yang melakukan program latihan selama 4 minggu,
menunjukkan bahwa kadar IFN gamma dan TNF alpha pada
kelompok tersebut tidak memiliki perbedaan yang signifikan
antara sebelum dan setelah 4 minggu latihan. Dalam jurnalnya,
Marques dkk mengatakan bahwa hasil berbagai penelitian
tentang hubungan olahraga dengan kadar sitokin tidak begitu
konsisten, tidak semua penelitian menunjukkan peningkatan
sitokin setelah berolahraga. Salah satunya penelitian terhadap
kelompok yang melakukan pelatihan selama 32 minggu,
hasilnya sebenarnya tidak menunjukkan pengaruh yang
signifikan terhadap kadar sitokin pada beberapa responden
yang lebih tua (Rich, 2016).

LaVoy dkk dalam jurnalnya menyatakan bahwa hasil
penelitian secara konsisten menunjukkan bahwa latihan
aerobik akut pada manusia tidak mengubah aktivitas sitokin
sel T dan kekuatan latihan tidak mengubah kadar TNF alpha
dan IFN gamma pada individu dengan tipe 2 diabetes. Namun,
hasil Tierra et al. menunjukkan bahwa latihan renang selama
12 minggu menyebabkan peningkatan gamma IFN dan TNF
alfa pada mencit yang menjadi subjek penelitian. Dan

penelitian yang sama oleh Lamprecht dkk dengan subjek
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penelitian berupa kuda menunjukkan hasil peningkatan kadar
gamma IFN. Semua studi ini menunjukkan hasil yang berbeda
dan tidak konsisten. Hal ini bisa disebabkan karena perbedaan
jenis, durasi, intensitas dan subjek penelitian (Rich, 2016).

Penelitian juga menunjukkan bahwa besarnya respon
IL6 setelah latihan kekuatan tergantung pada penurunan energi
seluler dan peningkatan stres panas yang kemudian terkait
dengan hormon stres. Respon ini akan ditekan oleh
peningkatan suplai energi dan intervensi pendinginan tubuh.
Menurut Katsuhiko dalam jurnalnya, olahraga yang dilakukan
pada malam hari akan memicu pelepasan IL6 lebih banyak
daripada olahraga pagi (Suzuki, 2018).

Penelitian oleh Richard dkk terhadap dewasa muda sehat
yang menjalani latihan aerobik acak (bersepeda, berenang, dil)
selama 12 minggu. Hasil penelitian menunjukkan peningkatan
VO2 max sebesar 15% dan peningkatan massa lemak bebas
pada kelompok yang melakukan program latihan dan hal ini
tidak terjadi pada kelompok kontrol yang tidak melakukan
latihan. Hipotesis dalam penelitian ini adalah olahraga akan
menurunkan induksi pelepasan TNF alfa, IL6 dan TLRA4.
Namun ternyata hasil hipotesis tersebut salah. Namun, analisis
post hoc menunjukkan bahwa olahraga memicu respons alfa

IL6 dan TNF terhadap stimulasi lipopolisakarida, hal ini
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konsisten dengan kemungkinan efek positif olahraga aerobik
terhadap kesehatan (Sloan dkk, 2018).

Penelitian oleh Dimitrov dkk menunjukkan adanya
regulasi penurunan produksi TNF monositik selama latihan
akut yang dimediasi oleh tingginya kadar epinefrin. Kontraksi
otot secara langsung menginduksi pelepasan IL-6 yang
merupakan sitokin anti inflamasi, bekerja untuk melemahkan
produksi TNF alfa dan IL1 beta dimana keduanya telah
diketahui akan terbentuk pada reaksi fase akut dan selama

proliferasi sel.
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Gambar 12. Efek latihan fisik akut dan kronik terhadap sel
imunitas
Sumber: Cornish dkk, 2020

Latihan dengan intensitas sedang (Moderate Intensity
Training atau MIT) efektif menurunkan lemak tubuh, kondisi
ini mencegah kerusakan sel lemak serta mencegah hipoksia

sel, sehingga sitokin proinflamasi, yakni IL6 dan TNF,
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menjadi berkurang melalui peningkatan sekresi adiponektin
dan peningkatan sitokin anti inflamasi. Latihan dengan
intensitas berat (High Intensity Interval Training atau HIIT)
diketahui efektif dalam meningkatkan profil lipid dan rilisnya
sitkoin anti inflamasi karena saat seseorang melakukan HIIT
maka terjadi kontraksi otot yang menyebabkan aktifitas
mitokondria menjadi maksimal dalam reaksi enzimatik. Hal
ini akan meningkatkan ambilan glukosa di otot rangka yang
akhirnya juga akan menyebabkan peningkatan sekresi
adiponektin  (Huldani, Pattelongi, dkk 2020; Huldani,
Asnawati, dkk, 2019).

Olahraga & Sistem Imun --- 74 CEE——————



1V — Pengaruh Olahraga terhadap Metabolisme Hormonal

BAB IV
PENGARUH OLAHRAGA TERHADAP
METABOLISME HORMONAL

Bagian terpenting dari sistem pengaturan tubuh terhadap
stress adalah corticotropin-releasing hormone (CRH) dan
sistem lokus ceruleus norepinefrin beserta efektor perifernya,
aksis hipotalamus-pituitari-adrenal (HPA) dan sistem otonom
(Chrousos, 2000). Latihan sebagai salah satu pemicu stres,
karena menimbulkan peningkatan kebutuhan energi dan
menyebabkan ketidakseimbangan homeostasis (Corozza dkk,
2014).

Latihan merupakan stimulus yang kuat terhadap aksis
HPA. Latihan daya tahan tidak berpengaruh secara tetap
terhadap hiperkortikolisme karena penanda biologis pada aksis
HPA latihan sama dengan yang tidak latihan di saat istirahat
pada pria sehat. Selama latihan, aksis HPA berespon terhadap
banyak rangsangan yang mencerminkan regulasi dan fungsi
integrasi dari aksis HPA, yakni sinyal homeostasis neural
(stimulasi kemoreseptor, baroreseptor, osmoreseptor), sinyal
sirkulasi homeostasis (glukosa, leptin, grelin dan peptida
natreutik atrial) serta sinyal inflamasi (IL-1, IL-6 dan TNF
alfa) (Duclos dkk, 2016; Huldani, Asnawati, dkk, 2019)

Intensitas dan lama latihan yang dilakukan adalah dua
faktor utama yang merangsang respon aksis HPA (Duclos dkk,

2016). Jenis latihan yang berbeda dapat menimbulkan efek
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yang berbeda juga pada sistem hormonal, dimana respon
hormon yang lebih besar ditunjukkan pada latihan kekuatan.
Kadar Kkortisol akan meningkat sesuai dengan tingkat
rangsangan yang diberikan melalui latihan. Latihan intensitas
tinggi akan menimbulkan peningkatan aktivitas hormon stress
seperti kortisol, ACTH, dan katekolamin, yang menyebabkan
penghambatan sintesis protein dan memicu degradasi protein
yang menyebabkan pecahnya protein otot rangka (Corozza
dkk, 2014).
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Gambar 13. Dampak olahraga pada sistem imunitas dan
fungsi fisiologis tubuh termasuk sistem hormonal
Sumber: Mikkelsen dkk, 2017
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Glukokortikoid endogen yang utama dalam tubuh adalah
kortisol yang merupakan hormon steroid yang di produksi dan
disekresi oleh zona fasikulasi di korteks adrenal (Corozza dkk,
2014). Konsentrasi kortisol normal memiliki rentang yang
luas, yakni 601-689 nmol/L di vena adrenalis kanan dan 331-
335 nmol/L di vena adrenalis Kiri. Kadar kortisol dalam
sirkulasi diatur oleh aksis hipotalamus-pituitari-adrenal (HPA)
yang dapat terjadi setelah melakukan aktivitas aerobik akut,
serta akibat respon neuroendokrin yang bisa diaktivasi dengan
stimulus fisiologis, seperti stres, penyakit misalnya depresi
dan cushing sindrom, serta dengan latihan (Corozza dkk, 2014,
Bryant, 2017).

Stres dapat terjadi secara fisik dan psikilogis, keduanya
sama-sama memicu pelepasan hormon stress, misalnya
kortisol. Aktivitas fisik yang berat (tidak pada aktivitas
sedang) dan stress psikis sama-sama meningkatkan
konsentrasi kortisol dalam saliva. Bahkan tidak ditemukan
adanya perbedaan signifikan antara tingginya konsentrasi
saliva pada orang yang mengalami stress fisik dengan stres
psikis (Ponce dkk, 2019). Bahkan, pada neonatus konsentrasi
kortisol saliva lebih tinggi pada bayi dengan rooming-in care
parsial dibandingkan pada bayi dengan rooming-in care
penuh. Hal ini karena melalui rooming-in care, ibu dapat
memberikan ASI dan terjadi kontak ibu-anak sehingga
menurunkan reaksi stress pada neonatus tersebut (De Bernardo

dkk, 2018).
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Berdasarkan jenis kelamin, hasil penelitian oleh Lovallo dkk
menunjukkan respon kortisol terhadap stress psikis lebih kecil
pada wanita dibandingkan pada pria (De Bernardo dkk, 2018).
Hasil penelitian terhadap 46 orang remaja laki-laki dan
perempuan berusia 10-12 tahun menunjukkan adanya korelasi
positif antara tinggi kadar kortisol dalam rambut dengan tanda-
tanda stress pada remaja laki-laki. Sebaliknya pada remaja
perempuan justru konsenstrasi kortisol yang lebih rendah
dalam rambut dan saliva. Hal tersebut terjadi karena tanda
stress yang dialami remaja laki-laki berkaitan dengan
konsentrasi kortisol jangka panjang dalam rambut, sedangkan
tanda kecemasan pada remaja perempuan berhubungan
dengan hipoaktivitas dari aksis HPA (Lu dkk, 2018).

Kadar kortisol paling sering diukur dari spesimen saliva,
tujuannya untuk mengetahui tingkat stres seseorang.
Pemeriksaan dengan sampel ini lebih mudah, non invasif
sehingga tidak sakit, akurat, hasilnya diketahui lebih cepat
dibanding dengan menggunakan sampel urin yang merupakan
cara tersering kedua digunakan. Dalam pemeriksaan kadar
kortisol pada atlet, metode yang paling disarankan adalah
dengan specimen darah. Hal ini karena melalui darah dapat
diketahui adanya perbedaan kadar kortisol pada fase yang
berbeda dalam latihan (Vale dkk, 2012).

Konsentrasi kortisol akan terus menjadi lebih tinggi

seiring dengan peningkatan intensitas dan durasi latihan
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(Duclos dll, 2016). Intensitas latihan sering dinyatakan dalam
persentase dari nilai kapasitas aerobic maksimal atau kapasitas
oksigen maksimal (VO2 max) (Huldani, Asnawati, dkk, 2019).
VO2 max menggambarkan jumlah maksimal oksigen yang
dapat diedarkan dari paru-paru menuju otot dalam satuan
millimeter, atau dalam menit perkilogram berat badan
(Huldani, Achmad, dkk, 2020). Persentase dari VO2 max
minimal yang dapat menyebabkan respon aksis HPA untuk
memproduksi kortisol secara signifikan adalah minimal 60%
dari VO2 max (Papadopoulos dkk, 2014).

Hasil penelitian Papadopoulos dkk yang menunjukkan
nilai kortisol atlet renang yang menjalani minggu tenang lebih
tinggi dibanding atlet renang yang sedang dalam minggu
pertandingan, masing-masing 2.7 ng/mL dan 2.5 ng/mL. Hal
ini karena selama minggu tenang atlet menjalani latihan
dengan durasi yang lebih lama, yakni 14-19 jam perminggu,
sedangkan kelompok atlet yang akan bertanding hanya berlatih
8.5-9.5 jam perminggu (Papadopoulos dkk, 2014). Begitu pula
penelitian oleh Silva dkk pada atlet renang pria dan wanita
dengan spesialistik yang berbeda (sprinter, jarak jauh dan jauh
dekat), hasilnya menunjukkan bahwa secara statistik tidak ada
perbedaan kadar kortisol yang signifikan antara sebelum dan
sesudah kompetisi pada atlet renang pria maupun wanita.
Namun, secara signifikan terdapat perbedaan kadar kortisol
saliva antar spesialistik. Hal ini kemungkinan terjadi karena

spesialistik yang berbeda membutuhkan energi dan efek stres
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yang berbeda pula, tergantung durasi dan intensitas dari
masing-masing spesialistik.

Penelitian serupa oleh Hill dkk, menunjukkan bahwa
olahraga dengan intensitas 60% dan 80% VO2max
menyebabkan peningkatan kadar kortisol yang secara
signifikan lebih besar dibanding sesi dengan intensitas latihan
40%. Artinya, latihan dengan intensitas sedang dan tinggi
menyebabkan peningkatan kadar kortisol dalam plasma.
Sebaliknya, latihan dengan intensitas ringan tidak
menunjukkan peningkatan kadar kortisol secara signifikan,
namun justru menyebabkan pengurangan dari kadar kortisol
dalam sirkulasi (Hill dkk, 2008).

Dalam beberapa literatur, kortisol disebut sebagai hormone
stress karena hormone ini mempengaruhi metabolism seluler
dan memobilisasi sumber energy untuk digunakan dalam
keadaan stress dengan cara menstimulasi proteolitik,
glikogenolisis, gluconeogenesis dan lipolysis (Corazza dk,
2014). Selain itu, kortisol juga bekerja sebagai anti inflamasi
dan menekan respon imun yang dapat menjadi jalan masuk
bagi infeksi, hal ini berhubungan dengan meningkatnya risiko
infeksi saluran pernapasan atas. Selama latihan, kortisol
memicu sintesis katekolamin (Taha dkk, 2019). Katekolamin
dalam sirkulasi yang diinduksi oleh stress dihipotesiskan
mampu mengaktifkan reseptor adrenergic secara selektif pada

sel imunokompeten yang memodulasi respon inflamasi
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terhadap trauma atau toksin dari lingkungan (Grisanti dkKk,
2010).

Katekolamin dianggap memicu mulainya peningkatan
jumlah limfosit, sehingga akan terjadi limfopenia setelah
latihan (Taha dkk, 2019). Respon katekolamin telah terbukti
meningkat secara signifikan setelah lari jarak pendek (sprint)
Wingate, baik pada pria maupun wanita (Voutcher, 2011).

Jika seseorang berhadapan dengan sebuah stressor, maka
kortisol akan dilepas untuk mempersiapkan tubuh mengatur
respon sikap dan respon fisiologis. Pada atlet, adanya
perbedaan respon tersebut terlihat dari kinerjanya selama
bertanding. Meningkatnya aktivitas regulasi stress juga akan
menyebabkan peningkatan fokus dan perhatian serta menekan
respon rasa nyeri. Sistem respirasi dan kardiovaskuler menjadi
lebih cepat, katabolisme meningkat dan aliran darah dialihkan
sebanyak mungkin ke sistem otak, jantung dan otot untuk
menghasilkan lebih banyak energi. Oleh karena itu, stress
berpotensi meningkatkan performa para atlet (Tsigos dkk,
2002).

Stres adalah ketegangan psikologis/fisiologis yang
disebabkan oleh rangsangan. Mekanisme terjadinya stres
diawali dengan meningkatnya Corticotropine Releasing
Hormone (CRH). CRH yang berperan sebagai pengatur
kortisol dalam darah akan disekresikan ke dalam portal
hipofisis. Kemudian Corticotropine Releasing Hormones akan

mensekresikan Adenocortical Stimulating Hormone (ACTH)
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(Huldani, Kaidah, dkk, 2020). ACTH memicu korteks adrenal
untuk mensekresikan hormon kortisol. Kadar kortisol yang
tinggi dapat menekan sel-sel inflamasi. Limfosit dan makrofag
merupakan sel penting dalam imunitas dan proses inflamasi.
Karena limfosit berperan dalam sistem imun adaptif
sedangkan makrofag berperan dalam sistem imun bawaan
(Kantasa dkk, 2016).

Latihan jangka pendek dan latihan jangka panjang
terbukti menjadi pemicu perubahan status redoks atlet untuk
respons akut dan kronis dalam homeostasis. Biomarker dalam
latihan akut memiliki efek lebih pada homeostasis redoks
daripada latihan jangka panjang. Mediator inflamasi seperti
IL-6 dan IL-1ra merupakan penanda sitokin yang paling
sensitif dalam latihan fisik bagi atlet remaja (Varamenti dkk,
2020). Hal ini dapat berpengaruh pada akhirnya dengan hasil
penelitian sehingga diperoleh tidak bermakna.

Kortisol ~ mempengaruhi  peningkatan  neutrofil
(VanBruggen dkk, 2011). Dan efek anti-inflamasi akibat
penekanan ekspresi sitokin proinflamasi oleh peningkatan
kadar kortisol akan menahan peningkatan jumlah leukosit
(Coutinho dkk, 2011; Ince dkk, 2019). Pendapat ini didukung
oleh hasil penelitian yang menunjukkan bahwa pemberian
dosis glukokortikoid yang menyerupai kadar kortisol di bawah
stres mampu menekan IL-6 dan efek ini lebih signifikan

daripada pemberian dosis glukokortikoid berlebihan atau
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menekan glukokortikoid (Yeager dkk, 2011). Hal ini
menunjukkan bahwa peningkatan kortisol sebagai respons
terhadap stres (latihan fisik) dapat mempengaruhi sistem imun.

Latihan yang terlalu berat dan berlebihan akan
menyebabkan efek pada sistem endokrin dan organ tubuh,
misalnya menyebabkan kondisi amenorrhea dan rendahnya
densitas tulang pada wanita. Ackerman dkk melakukan
penelitian terhadap wanita eumenorrhoeic dan amenorrhoeic
berusia dewasa muda yang rutin melakukan latihan angkat
beban. Hasilnya menunjukkan konsentrasi kortisol pada
kelompok amenorrhoeic lebih tinggi dibanding dengan
kelompok eumenorrhoeic dan kelompok kontrol, hal ini
memiliki korelasi dengan lebih rendahnya sekresi hormon LH
yang berguna untuk merangsang terjadinya ovulasi (Tsigos
dkk, 2002).

Penelitian membuktikan adanya perubahan kadar
kortisol secara signifikan antara sebelum latihan atau
pertandingan dengan sesudahnya. Uji kadar kortisol sebelum
mengikuti pertandingan dapat menjadi indikator tingkat stress
dari seorang atlet yang dapat mempengaruhi respon sikap dan
fisiologis tubuh, hal ini kemudian akan mendatangkan efek
menguntungkan maupun merugikan dari segi performa selama
pertandingan (Lu dkk, 2018).

Lautenbach dkk melakukan penelitian untuk mengetahui
hubungan kortisol dengan hasil dan performa dalam 2 ronde

pertandingan taekwondo pada 20 orang peserta lomba
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taekwondo internasional, pria dan wanita usia 13-17 tahun.
Hasilnya, kadar kortisol sebelum pertandingan dan 30 menit
setelah pertandingan keduanya secara signifikan memiliki
korelasi negatif dengan jumlah perolehan poin peserta selama
pertandingan ronde pertama, kedua dan total poin keseluruhan.
Artinya, semakin tinggi kadar kortisol maka semakin rendah
perolehan poin yang dicapai dalam pertandingan. Namun,
kadar kortisol saat pertandingan berlangsung tidak memiliki
korelasi yang signifikan dengan perolehan total poin
(Lautenbach dkk, 2018).

Secara konsisten, berbagai penelitian menunjukkan
latihan dengan intensitas lebih dari 60% VO2 max akan
menginduksi pelepasan kortisol dengan kadar yang lebih
tinggi pada orang dewasa. Studi menunjukkan bahwa setiap
remaja memiliki respon tubuh yang sama terhadap
peningkatan reaksi aksis hipotalamus-pituitari-adrenal dan
peningkatan respon kortisol setelah menjalani latihan.
Misalnya, pada remaja usia 15 hingga 16 tahun yang
melakukan latihan selama 12 menit dengan intensitas 70-85%
dari denyut nadi maksimal akan didapatkan peningkatan kadar
kortisol yang terlihat jelas dibanding dengan kelompok yang
hanya melakukan latihan intensitas sedang (50-65% denyut
nadi maksimal) (Budde dkk, 2015).

Duclos dkk meneliti perbedaan kadar kortisol plasma

dan kortisol saliva antara sesi post istirahat dan sesi post
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latihan dengan subjek 8 orang pelari laki-laki. Hasilnya
menunjukkan nilai kortisol saliva pada sesi post latihan, baik
dari plasma maupun saliva, mengalami peningkatan yang
signifikan dibandingkan dengan nilai kortisol pada post
istirahat. Sebaliknya, konsentrasi kortisol plasma secara
statistik tidak berbeda antara post latihan dan post istirahat.
Nilai baseline rasio kortisol lebih kecil pada sesi post istirahat
dibandingkan pada sesi post latihan (Duclos dkk, 1998).
Sebagaimana penelitian Bolados dkk mengenai
perbandingan kadar kortisol pada latihan continuous aerobic
exercise (AEE) dan latihan interval intensitas tinggi (HIIT).
Hasilnya menunjukkan bahwa konsentrasi kortisol 12 jam
setelah intervensi secara signifikan mengalami peningkatan,
baik pada responden yang melakukan AEE maupun HIIT,
dibandingkan dengan kadar sebelum intervensi. Peningkatan
ini kemungkinan berhubungan dengan variasi sirkadian dari
hormon kortisol tersebut (Cofre-Bolados dkk, 2019).
Penelitian yang dilakukan oleh Benjamin Siart dkk
terhadap kelompok atlet menunjukkan adanya peningkatan
konsentrasi kortisol dalam spesimen saliva secara signifikan
segera setelah bertanding dibandingkan saat 24 jam sebelum
bertanding (Siart dkk, 2017). Penelitian terhadap 62 orang
partisipan dengan kondisi tubuh yang sehat, dimana 31 orang
diantaranya melakukan latihan intens selama 10 menit dan 31
orang sisanya melakukan jalan santai. Kemudian dilakukan

pemeriksaan kadar kortisol dalam saliva, hasilnya didapatkan
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peningkatan yang signifikan setelah melakukan latihan intens
dibanding sebelum latihan (Zhang dkk, 2019).

Penelitian telah dilakukan dengan tujuan yang sama
terhadap 71 orang atlet junior (45 orang laki-laki dan 26 orang
perempuan) yang mengikuti simulasi kompetisi angkat besi,
dengan menggunakan sampel darah dan saliva. Hasilnya
menunjukkan bahwa setelah kompetisi olahraga intensitas
tinggi terjadi peningkatan konsentrasi kortisol total dalam
darah secara signifikan, baik pada atlet laki-laki maupun
perempuan (Crewther dkk, 2018). Akan tetapi, tidak
ditemukan perubahan signifikan kadar kortisol dalam saliva
antara sebelum dan sesudah intervensi (Sanavi dkk, 2013).

Penelitian oleh Sanavi dkk. dilakukan terhadap 17 pria
sehat berusia muda (rerata usia 23.33 tahun) yang terlatih
(rutin menjalani latihan minimal 3 hari perminggu selama 2
tahun terakhir), mereka diminta menjalani 3 sesi latihan
aerobik berupa berlari 30 menit di atas treadmill dengan 3
intensitas berbeda, yakni 70%, 80% dan 90% denyut nadi
maksimal (DNM). Hasilnya menunjukkan peningkatan kadar
kortisol serum secara signifikan pada 0 jam setelah latihan
dibanding sebelum latihan. Kemudian, 1 jam setelah latihan
kadarnya akan turun, baik 70%, 80% maupun 90% DNM.%
Penelitian yang serupa oleh Mazdarani dkk terhadap subjek
atlet basket yang berusia lebih muda (rata-rata usia 10.58

tahun) juga menunjukkan hasil yang sama. Pada 12 orang
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remaja perempuan pemain bola basket yang menjadi subjek,
didapatkan rata-rata kadar kortisol saliva sesudah mengikuti
kompetisi basket naik secara signifikan dibanding sebelum
kompetisi (Sanavi dkk, 2013).

Sebaliknya, penelitian terhadap responden usia tua (60-
70 tahun) sebanyak 60 orang pasien, pria dan wanita, yang
dibagi 3 kelompok dan diminta melakukan latihan dengan
intensitas berbeda, yakni ringan (grup A), sedang (grup B) dan
tinggi (grup C), justru didapatkan penurunan secara signifikan
nilai median kortisol serum yang diukur dari spesimen darah
setelah latihan dibandingkan sebelum latihan pada grup A dan
B. Sedangkan pada grup C tidak didapatkan perbedaan
signifikan nilai median kortisol serum sebelum dan sesudah
latihan (Taha dkk, 2019).

Hasil yang serupa didapatkan dalam penelitian Rosa dkk
terhadap sampel darah dari 10 orang pria. Setelah mengikuti 2
program latihan bersama, terjadi penurunan secara signifikan
kadar kortisol serum setelah program latihan pertama dan
kedua (Rosa dkk, 2016). Penelitian lain dilakukan oleh
Alfredo dkk terhadap kelompok pemain bola basket selama 4
musim (Oktober, Desember, Maret dan April), hasilnya kadar
kortisol basal mengalami perubahan yang signifikan selama
musim pertandingan dimana kadar lebih tinggi ditemukan
pada bulan Oktober dan Maret (Seco dkk, 2010).

Latihan dan olahraga dengan intensitas berat dan bersifat

kompetitif memang menjadi salah satu penyebab stres
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(stresor). Akan tetapi, latihan dan olahraga yang dilakukan
secara berkelanjutan dengan dosis yang tepat akan
menurunkan sekresi HPA Axis, hiperkortisol yang rendah,
mengaktivasi sitokin proinflamasi IL-6, merangsang sekresi
hormon pertumbuhan, prolaktin dan meningkatkan kekebalan
tubuh dengan dirangsangnya Th2 Sehingga latihan dan
olahraga yang rutin dan berkesinambungan akan
mendatangkan efek positif untuk tubuh, salah satunya
menambah kebugaran (Sugiharto, 2012).

Kebugaran jasmani memberikan perubahan signifikan
pada sistem endokrin, yang kemudian mempengaruhi
metabolisme, termasuk metabolisme protein. Kelenjar
endokrin mensekresikan hormon ke dalam sirkulasi, berikatan
dengan reseptor spesifik di sel target, dan berefek terhadap
ekspresi gen yang spesifik. Pada sel otot, kortisol merupakan
satu-satunya hormon yang merangsang degradasi protein.
Pelepasan hormon kortisol akibat stres dapat mengaktivasi
sistem saraf simpatis yang salah satunya ditandai dengan
peningkatan frekuensi nadi. Kadar hormon kortisol dalam
darah yang tinggi juga dapat mengurangi kemampuan berpikir
dan bereaksi seseorang. Hormon kortisol juga berperan dalam
terjadinya penurunan mood dan kelelahan otot (Nuryadi dkKk,
2018).

Akan tetapi, hasil penelitian oleh Nuryadi dkk.

menunjukkan bahwa terdapat korelasi fungsional yang negatif
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yang sangat bermakna antara kebugaran jasmani dengan
respon kortisol yakni -0,203 hal ini berarti semakin tinggi
kebugaran jasmani maka semakin rendah respon kortisol
dengan nilai kontribusi sebesar 4,12%. Peneliti menduga
bahwa daerah tempat tinggal akan memengaruhi terhadap
kebugaran jasmani, kemampuan konsentrasi dan respon
kortisol, dimana ditemukan perbedaan persentase kontribusi
kebugaran jasmani terhadap respon kortisol antara responden
di dataran tinggi dan dataran rendah, yakni berturut-turut
4.12% dan 8.47% (Nuryadi dkk, 2018).

Terkait pengaruh waktu melakukan latihan terhadap
kadar kortisol, penelitian oleh Haslinda pada 10 orang subjek
yang diberi intervensi berupa latihan futsal pada malam hari
dan 8 orang subjek control, menunjukkan bahwa tidak ada efek
signifikan terhadap kadar kortisol. Haslinda menyimpulkan
bahwa kegiatan futsal tetap dapat dilakukan dimalam hari
dengan intensitas ringan hingga sedang dalam waktu yang
tidak begitu lama karena tidak mempengaruhi konsentrasi
kortisol dalam plasma (Haslinda, 2018).

Haslinda juga melakukan penelitian yang sama pada
subjek yang melakukan kegiatan futsal di pagi hari. Hasilnya
menunjukkan adanya peningkatan kadar kortisol setelah futsal
dibanding sebelumnya, namun secara statistik nilai tersebut
tidak bermakna signifikan. Justru kelompok kontrol yang tidak
melakukan kegiatan futsal mengalami peningkatan kadar

kortisol serum yang bermakna. Hal ini dapat disebabkan oleh
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adanya siklus sirkadian dimana kadar sekresi kortisol berada
pada level tertinggi. Sekresi kortisol serum mulai meningkat
pada pertengahan malam hari, mencapai puncaknya pada pagi
hari. Selain dari itu, kemungkinan peningkatan ini disebabkan
adanya faktor lain yang dapat meningkatkan sekresi kortisol,
yaitu stres psikologis yang juga memicu rilisnya kortisol,
sebagaimana yang telah dibahas sebelumnya (Haslinda dkk,
2017).

Latihan dapat dianggap sebagai pemicu cedera otot yang
mengaktifkan sumbu hipotalamus-hipofisis-adrenal. Akan ada
peningkatan jumlah kortisol saat pemain bola basket muda dan
pemain non-basket diberikan pelatihan. Peningkatan kortisol
adalah respons umum terhadap cedera otot. Oleh karena itu,
latihan intensitas ringan tidak akan menyebabkan cedera otot
yang mengakibatkan tidak ada perubahan kortisol. Latihan
yang dapat menyebabkan cedera otot meningkatkan
peningkatan kortisol. Kortisol beredar dalam plasma. Ini
memobilisasi zat yang dibutuhkan untuk metabolisme sel.

Kortisol juga mempengaruhi metabolisme protein.
Kortisol memiliki efek metabolik yang meningkatkan laju
sintesis protein RNA di beberapa bagian tubuh dan
meningkatkan laju lipogenesis di bagian lain seperti wajah dan
tubuh. Pengaruh lipid pada jaringan cukup spesifik karena
tidak semua bagian menunjukkan peningkatan deposisi lipid

atau lipolisis. Kortisol bekerja sebagai imunosupresan dengan
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menekan sintesis protein termasuk sintesis imunoglobulin.
Kortisol juga mengurangi populasi eosinofil, limfosit, dan
makrofag dalam darah tepi.

Glukokortikoid menurunkan jumlah eosinofil dalam
darah dengan meningkatkan penyerapannya di limfa dan paru-
paru. Efek khas dari distribusi kortisol pada sel darah putih
mengurangi jumlah eosinofil dari biasanya 270 sel/aL menjadi
20 sel/aL. Oleh karena itu, terdapat peningkatan kortisol pada
latihan akut pada latihan intensitas sedang Yyang
mengakibatkan penekanan jumlah eosinofil dalam darah atau
eosinopenia. Padahal terkesan kontradiktif karena pendapat
lain menyatakan bahwa terjadinya eosinopenia relatif
berkaitan dengan adanya tanda-tanda limfositosis atau
penekanan proses inflamasi  sehingga menghambat
peningkatan jumlah eosinofil dalam darah (Yuliarto, 2001;
Sabag dkk, 1978; Hotting dkk, 2016).

Penelitian lain yang dilakukan penulis dkk adalah
terhadap 15 siswa SMAN 1 Banjarbaru yang merupakan atlet
bola basket dan 15 siswa lainnya yang bukan atlet. Seluruh
responden melakukan latihan multistage fitness test pada hari
pertama, lalu istirahat pada hari kedua, dan pada hari ketiga
dilakukan penghitungan nilai jantung maksimal dengan
formula Tanaka. Responden dipasangi alat pulse oksimetri dan
melakukan lari berkelompok hingga denyut nadi mencapai 70-
90% sebagai latihan pemanasan. Setelah mencapai target

responden tetap lanjut berlari selama 12 menit sebagai latihan
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aerobic intensitas sedang. Setelah selesai lari, dilakukan
pemeriksaan kadar kortisol darah. Dalam penelitian tersebut,
ada perbedaan yang signifikan secara statistik kadar kortisol
setelah latihan intensitas sedang antara pemain bola basket dan
non-pemain bola basket (Huldani, Husairi, dkk, 2021).

Hal ini menunjukkan bahwa terdapat perbedaan yang
signifikan nilai kortisol remaja latih bola basket dibandingkan
dengan remaja latih bola basket setelah dilakukan intervensi
lari aerobik sedang selama 12 menit. Seperti pada beberapa
penelitian sebelumnya bahwa olahraga dan aktivitas fisik
dapat menjadi sumber stres bagi tubuh dan berdampak pada
sistem tubuh lainnya serta berpotensi mempengaruhi
homeostasis (MacPherson dkk, 2011; Minetto dkk, 2007).

Olahraga mampu mempengaruhi  respon  aksis
hipotalamus-hipofisis yang menyebabkan pelepasan hormon
kortikotropin (CRH) dari hipotalamus ke sel-sel hipofisis
anterior, menghasilkan pelepasan hormon adrenokortikotropik
(ACTH) ke dalam aliran darah. ACTH dalam darah kemudian
merangsang pelepasan glukokortikoid (kortisol) dari korteks
adrenal (U.S. Department of Health and Human Services,
2013). Dalam hasil penelitian ini, kadar kortisol kelompok
pemain basket lebih tinggi dibandingkan kelompok non-
basket. Hasil penelitian menunjukkan kesamaan dengan

penelitian oleh Minetto dkk yang mengamati kadar kortisol
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saliva yang lebih tinggi pada atlet kompetitif daripada individu
yang tidak aktif (Cevada dkk, 2014).

Kemungkinan alasannya adalah kelompok pemain bola
basket HPA axis memiliki respons yang lebih baik terhadap
stres daripada kelompok yang bukan pemain bola basket. yang
penting bagi kelompok pemain bola basket dapat beradaptasi
dengan situasi stres kronis seperti kompetisi dan olahraga
sehari-hari (Abdossaleh dkk, 2014).
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Gambar 14. Latihan fisik menyebabkan peningkatan dan
penurunan kadar hormon-hormon
Sumber: Bajer dkk, 2015
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ABSTRACT

Background: Maxa axygen ton (FO2 max) is an indicator of the basic concept af
physical fitness (physical fitness). The factors that determine FO2 max include ﬁm'r!umﬁﬂlmm
age, aerobic muscle metabolism, body obesity, ise state, ics, gender, mull The
age of 20-30 years is the peak age af heart and lung end then it will de due to
inereasing age, rﬁcmmﬂmﬁummﬂmumﬁm This study was conducted
m&mma%mmm V02 Max in riverb in HST R based on age, sex,

and cellular immunity (neutrophils and lymphocytes). The samples used were 30 samples each
based on adult and elderly age, sex, and neutrophil and lymphocyte examination results. Sampling
wusing simple random sampling on samples that meer the inclusion criteria. F02 Max is measured
by the Rockport method Data analysis used unpaired ¢ test if the data were normally distributed
and Mann Whitney if the date were not normally distributed with a confidence level of 95%.

Results: V02 max values for the less fit and fit men group were 35.7% and 64.3%, respeciively.

Meanwhile, the V02 max value for the less fit and fit women group was 62.5% and 37.5%,

respectively. The p value of both groups is 0.03. The neurrophil mean af the less fit and firter
groups were 63.5 and 591, respectively. The neutrophil mean for the less fit and firter groups were
27.6 and 311, respectively. Conclusion: There are significant differences in V02 max in groups of
women and men, adults and elderly residents of Hulu Sunga Tengah Regency, Sourh Ealimantan.
In addition, there was also a significant differemce in the percemtage of meurrophils and
Iymphocytes between the VO2 max fitter and less fitter groups.

KEY WORDS: V02 max, age, sex, neutrophils, and lymphocytes.

1. INTRODUCTION
Maximum aerobic capacity or maximum exygen consumption (VO2 max) 1s an indicator of the basic
concept of physical fitness. V02 max consumption is the maximum amount of oxygen that can be
delivered from the hmgs to the mmscles in millimeters, or in minutes per kilogram of body weight. A
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pemon who has good stameina has a higher V02 poax valng, can do hewviar traiming, amd has 2 highar
coatsnmation powsr than scmeons who is in poor stamina (Madima, 2007). Tk VO2 max valee is
meatly mfluenced by physical cheracterissics wach as age, gender, beight, and wreight{Astorin, 2000;
Heldazd, 2010; Guytos, 2048).

Tha age of 20-30 year: is the peak age of sadurance of the hoart and hungs and will then decrease,
this is due to increzsing ags, a pemon will reduce varcws spors activities and tend to chooss to work
2 lot, besides that there i alic 2 f2ctor in mducing beart contaction. . beart mmscle mass, tofal
capacity{Cenpiz, 2008; Hodgez, 2007).

Tha V02 max of men and women is differunt, thi: diffursacs in VO max does not appsar at a young
age and is mest ovident duting adulthood or mxiddle age. In 2 previcus stady conducted by Ermma
Ampnstian ot al with the ressarch sebjects of alemsntary school fifih grads students and smdemts, it
was also said that boys amd gils did mot have 2 significant difference @ VO2 max =il
pubarty{Hedges, 2007).

The difference = V02 max of men a=d women i melated to diffemnces in bedy size and body
compesdtion became the physiclegy of the bodies of men and women is different. Apart from body
compesdtion, the differance in V02 pmax is alwo dus to the differsat hepsoglebin concentations of men.
and womsn. The compositon of the famals body is more fat than pmscls compared to men which
causss weeea to bave a smaller V02 pax. The hemoglobin concentation of msa is alic higher than.
that of women Hemoglobin concentration is closaly tied to the hinding of oxygen that the body needs
for the easrgy-bamming process, 5o that mea can optmally preduce energy(Eatch, 2001).

1. METHODS AND MATERIALS

This research method is cbssmational descriptive amalytic with cross sectional approach, comducted
in Barabai, Hula Sengei Tengah Begency, i Aprl 2020, The pepuelation of this research is people
who live om rverbanks in Barabai city, Helu Sungei Tengah mgency. The sampling process was
camied ot by using pusposive sampling techniqes accerding fo the imchusion crissia. The minfmum
sample size of each 30 samples per group according to Gay & Dichl's guidelimes, all meet the
inchizion criteria, namsly aged betwesn 26-67 years, have a nomemal body mass index of 18.3-24.8
kg2, are phyuically bealthy and capable carrying cut the ressarch to completion, meaning that at
the timw of the smdy the probandes was not ek and there was oo kistory of chroxic beart and hmg
diseass such as COPD, pelmomary tubsrcnlosis, asthma, coropary beart disease, dews not make
omltivitamin, bas low-moderate activity lewuls, and is cocpemtive and & willing o fill out an
informed consent. The instraments used in s shudy wore informed consweat, guestionnaire, Hme
maxrement (stopwatch), 16 ko noming track, digital scals, beight measmrement.

First, take meaverements of height 2nd weight to complemant the sample data. Muxt, measum the
maxiTme OXFEen CAPACity nsing a ruzming method aloag the 1.6 km tack according to the Rockport
methed. Bafore doing the test, the sample can stretch the whols body £ret, especially te log masclos
and and with 2 warm-ep in the form of walking slowly for about 3-10 mimtes. The sampla is
directed to run as fast as comstantly 2 possible at a predetermingd distamce. Previcamsly, the samplos
ware sack assigned 2 chest pumsher. The sample stands bekind the “wtant™ Lne, affer the “mady™
signal, the test takar takes a standing stast, eady o walk quickly. The sample starts muzming o fast as
it cam afford for the 1.6 km oo the provided tack. Aftur completing a distanca of 1.6 km, Measare
the required tme {in minetes and ssconds) nsimg a stopwaich, moord the tme and mabch it to the
W02 pax table. When takdng VO2 max measumements, the sample wan accompanied by medical
pemonnal on duty that day, to be on guard a=d to provide dizect treatment for probande: who were
unzble to f2ke measurements wxtl @t was finished or if the probandns felt there wem complaimis
about bis health,

3. RESULTS AND DISCTUSSION
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Tha detziled charsctenstics of the &0 research wamples obtaimed can be wea in ables 1 and 2.

Tatla 1.

Frequancy Disributicn of Sansple Chamacteristics by Ags Growp and Gendar

No. Vartable N Eespendent:
1 Crender &0
Women £}
Mals k]
2 Apge &
26-45 yeam £
- 65 yeamm ]

Iz this study, the age of the sample was camgenzed e Two groups, samely young adnbs (26-45
yuars) znd 1I|£wl- opl.ﬁ {46-67 years). From the table dara abeve. it can be seen that the nomber of
samplas of young adnlts and groups= 23 yean old, mepactvely 30 peopla

Tabla I
Froquency Disribation of Sample Characteristics based oo the Nember of Munoopkils aznd
Lymphocytes:
Varisble Alean i Minimnm Alarimum
Deviafien
Naumophilsta 36.6% 22 3l4% 78.5%
Lyephocyte®s 10.5% 6 12.5% 34.9%

The mean parcant naumcpiils in the whebs sample wars 36.6%: (within noreal angs}. The highast
percantags of eerophils & the wample was 75.9%, and the lewas? parcsntags O\fnw.lrn'plu.ls
obiaingd was 31.4%. The average brmphocrs pﬁmcnmpﬂ m this smdy was 29. 5%, still nathia

mormal liesits. The highent perceatage of lymphocytes owned by the samsplo was 74.5%, and tha
lowss: parcentzgs was 12.5%

Tabla 3

Diismributicn of V02 Max £f and leas St in sazaples of Adults and Senicrs.

¥VOImax
Ape Ameunt et Gt Fit Total p-valne
= & peopla Il peopls
2545 30 pecpls (32.1%; (6785 30 paopls
= . oM
46-67 30 pacpls ﬁ,”"'ﬂ_"‘ ; !’;F]“ 30 pecpls
1128
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To assass whethar thars is a significant difforencs in the distribution of V02 Max fit and nnfitin tha
adul and sldaly age groups, a Chi Squase test was performed. The sgnificance walwe of the Chi
Sqpuare st for this variable is 0.01. 5o it can be concloded that thers is a significant difference
betwesn V02 pax of prospactive pilgrims in the adualt and sldorly growps. This is in accordancs with
the ressarcher bypothesis.

Tha mesults of this smdy are supparted by Firman's ressarch on soccar athletes in Ngamjuk district,
wiich states that V02 max bas 2 steag relatonship with ags. The Werd ressarch used the Spearman
teat with a relatiomship stength of 0.732. The reenlts of the amahyiiz ako stated St tho misk of
phoysical fitneus for athletes aged 18-3% yoars has a risk of being fitter 42 timos comparsd o athlotes
agsd over 45 yean(Retmosan, 2016).

In addition, differsmces in VO mox mosurement mesults can be cassed by many physiological
factoms. Dus to differsat beart lumgs betwesn adults and slderly peopls. In eldarly people over 46
wyears of xge, VOI max ks decreased. This decrease occum becrmse the hmgs, beart, and blood
wessals bogin to decling in fonction. Fiman wid that the age of 20-30 years is the peak age of beart
and lng sadurancs and will then sxpsnsnce a decrease, this is dus o the ncreasing ags, e perscn
will redncs various sports activities and tend to choose to wozk a lot. After the peak age of VO2 max
s passed than V0T max will decrease with increasing age{Retnscari, 1016; Weo, 101§ Firman,
1016).

Dewi in her rewearch alic stated that the average decreass in VOI max par year was 0436
ml'kg'minate for mvem, and 9.54 ml'kg'minute for women. Thus, at the age of 55 years V02 max is
approximsately 174 lowar than age 23 ysars. [n addition, there are alio faciors that decrease heart
coatraction, beart omscle macs{Betmozard, 2016; Wos, 2016; Firman, 201§).

Famto's research states that effective physical exurcise that i endnmencs can increass the V02 max.
Heowever, in the sldecly, physical sxeocise moutings and activities have decmeased, so that V02 max
mesistance bas also decreased The state of taining = the elderly is actally alreedy foomed in
adulthood, w0 if the state of training at adulthood s high then it is lisly to kve an impact on the
aldecly. b addition, fatigue & alic ome of the causes of decmased phyuical sadurance in deing
acovites that will affect V02 max The older 2 person is, the lower the snsrgy requiremsnts, and
thers &z a decrsase in pwescle strength which camees ftige to experence faster (Firmam, 016
Haziolan, 2017). The V02 max distrbetion of Stter and leus £t in the male and fumals samples can.
b v in the wble balowr.

Takls 4.

Diztributicn of £t and wnfit VOZ max in male and fomals samplea.

Crender amount Tour ﬁj‘iﬂlmn it Total p-valme
Mals 30 peopls Ll pecpls 20 pecple 30 pecple
(35.7%) (6%.3%) 0,03
Woman 30 peopls: 18 people 12 people 30 people '
{62.5%) (37.5%)

The remlts of VO max mwasumemant ox 30 mals samples showsd that 20 samples wems catgosized
as £t and 10 samples wem categorized as les Gt In the fomale group, 12 samples were &t and 16
samaplas were less Gt The diffursmcs in the distribution sbove was assessed for significance using the
Chi Square test, the value of p = 003, it can b conchided that there &n a sigmificant differsmce
betwesa the V02 max of men and women in the sample. Thiz sapperts Se hypothasis that there iz a
significant difforsmcs batwsan muals and femala V02 moax in the HEST fverbank community
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The mesalts of this smdy are different from previous smdies ressarched by Aungnstian et al The
subjects of the smiby wers smdsnts and alemantary school class W smdsats sxid that men and wromen.
did mot have » sigmificant diferonce = VO max, whem the value of p = 0.724 was obtaimed. In
Huldani's ressarch, with the ressarch subjects of Darul Hijrh pesanten sradents, thers was alio oo
significant difference betwoesa male and fopmale VO2 max, whem in thet sdy the p valse was =
0321 Whersas in this study, it was found that thare wers significant difforsmess in the V02 max
value between men and women in prospective pilsims whe wers oz averags adelt or middls age, the
V02 max valse was influenced by vartoms factors, cos of which was gender. The VO2 max vahe of
men and women i the most obvious differunce in adult or middle age{Huldani, 2018; Neor, 20171

The difference = V2 max of msn aad womsn & melated to differences in body size and body
composdtion becansa the physiolagy of the bodies of men and women s differsst. The compesition of
the famale body is mors fat than mmscls comspared to men which canses womsn to have a wmaller
W2 pax. In additon, diferences are alwo camsed by differences in maxiea] muscls scength whars in
ezenal the mmscle smeagth of men i greater than that of womsn. In terms of body composition,
women geosrally have mom bayers of ft thas men The difference in V07 max betorssn men and
women apart from bedy composition i also dus to the differont hemsoglobiz levels of men and
women. This differsace m V02 max values betwesn pea and womsen & associated with higher
bemoglobin levals as well as lower body £a1 in men than womaen. A higher hameglobin kel in men
tham im womsen canses a diferancs in blood carmying capacity which canses men to receive prach moms
oxygen during the sxercise process so that their asrchic capacity is better. Hamsoglobin levels n adult
males normally raage from 13.3-18.0 g% and in fomales ranges betwesn 11.5-16.5 g%, the differsnce
in blood vohmw and bemoglobin levals betassn men and womea is only shightly at a young xgs and
there is a ugniScant &fferonce afier pubarty.becanse of lower oxypen fmamport and a greater

e of body fat, wensa tend to show lowsr WVOZI max vahies than men(Ferriyanto, 2010;
Hoeger, 2010; Apung, 2015; Yomnz, 20110

Ths bueman body has a comsplex: defunse syviem called the imvmng system. This system allows the
body to mact quickly and specifically o imjury, inflammation, and infection. Ome of the most
Important copsponents s lGukecyies. Therefore it can be said that kukecytes are an mdicater of the
body's information stams. The mnsher of lenkocytes is inflesnced by many things such as imfoction,
inflammation, stress, and phyiical imjury 0 a pemcm, sitherim both acuie and chronic
conditions{Asumg, 2015). VO max i oot only used to aswess Smess stams, but & alo 2 good
pamamsetar to assess the cardiopulesonary syutem and the sk of atharcecleroads. Michishita, of al n
their smdy on obese womsn, showed that thers was 2 negatve comslation betwesn VO2 max and
monecytes. The better the Simess status, the lower the mesocyie count From thess mmeults, it s
belioved that a good fimess states can reduce & parvon's inflammatony stats, so that it will kave good
implications for the mumbar of cardiovascular events[Widiastuti, 2020; Harshap, 2008).

Takls 5.

This mean = shmdard doviation (30 and %% confidencs mtanal for the smmber of newrophils in the
V02 max group wem less Gt and Hiver.

V021 Max
ot fit Fit 9%
Variable confidezce p-value
Mean = 5D Mean = 5D imterval
i G 3.5 108 1=R3 045544 9,03

)

Bean percentage of nentrophils in the VO gronpbax £t was 58 1% and 83.5% in the less Gt
oup, both of which were still within the normal rangs for the percentzge of nsutrophils. The dam
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ware then tested by unpadired t test, the value of p= 0.03 was cbixined, which means that thers was a
significant differsace in the percentage of the St and undit groups, became the p value was <005, The
resalts of this smdy are in bine with the research of Marpaang ot allS m 2015 mgarding the effect of
maxizme pirysical activity oz the mmber of leukocytes and the fype of lenkecyte count in softball
athlotes. Menrophils are phagocytic cells that play an irvportant role = the nate imewme msponss.
Thewe calls are gensrally the first cell types to work om the site of infection so that nentrophils am
invehed in vaniomw inflammatery processes, mchiding inflammatery mactions in muscle tams,
caused by phoical emercive. In 8t pecple t%ad to have active phusical activity, allowing chronic
microtranma tr muscle tame, cansing a decrsass in the oumbsr of neutrophils in the circulabon. This
is evidenced by the ressarch of Harahap et al (201 Tjand Marpamng et al {2015), which measzred
the oumber of neutropkils befors and after physical exercize in athletss, and showed similar resalts.

Takls &

The mwan = standard doviation (50 and 95% confidsnce imterval for the nember of hmphocytes in
the V02 max group wers less Gt and Sitar.

V01 Max
oe fit Fit 854
cofidemce p-value
Ahleam = 5D MMean = SD¥ mierval
Lymphocyius 176289 3082 £9--01) 004

%)

Ths compartson of the ovsan percentags of bymphocytes iz the less £t and Stter groups can bs wen in
Takle §. Thare &5 2 significant diffursacs betwesn the tweo. Lymphocytes have an important positica in
tha body's tmewene systam, so that thess calls are not eoly presant iz the bloed, but in a special disus
called lymphoid dssee, which is activated when an antigsn or other stmulus appears. The msults of
this smudy are = ling with musarch conducted by Yasirin et al{2014) regarding aorobic sxercive and
an increass in CD4 hymphocytes (imzmnity) in HIV pateats. The results showed that them was a
signiSicant increass in CD4 hymephocytes after asrcbic sxsrcise i HIV patents. Other essarch resmls,
by Harum ot 2l in 2017.megarding the comparisen of interlenkin-€ lewals and hymphooyte counts after
light and moderate asrobic exercise i adolosceats, also showed a sizibir case(Haren, 2015).

4. CONCLUSION
From the resalts of the smdy it can be concluded that thers am significant diffureaices in VO2 max in
Foups of womean and men, adults and eldarly mosidezts of Hulu Sungai Tengah Regeacy. Sewth
Ealimantan. In addition, there was also a significant difference in the percentape of neutrophils and
hymphocytes betwesa the V02 max fitter and less ftter groups.
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VO2 MAX VALUE OF ADOLESCENT BASKETBALL
PLAYERS AND THE DIFFERENCE IN THE
LYMPHOCYTES AND EOSINOPHIL COUNT
BETWEEN BASKET TRAINED AND NOT
Huldazi’, Ahmsd Huzairi’, Asmawad', Dwi Setrokadi’, A5if Eko Wibows, Gandhi Mabezs Prismbeda’,
Aminuddin Prakstama Patra®
‘Deparmmsat of Paysiclogy, Faculty of Medicin, Lambung Manghurat Uziversity. Banjarmasin, Scuth Kalimenan,
'Departmant of Anstomy, Faculty of Mediciza, Mﬂﬁw University, Basjarmmsin, South Kalimantan,
*Dupartment of Mummition Sciunce, Faculty ofﬁod;:;h‘::n{:ﬂnnn“ ghurar Univarsiny. Banjarmasing South

Fafimmstan Indonesia ) .
“Smdent of Medical Edncation, Facslty of Modicina, T_amhmg\[njmm University, Basjarmasin, South
Eabmazian Indeos

*Biclogy Edncation Department, Faculty of Teachar Training ln:lEdn:m Lambung Mangkerat Universty,
Banjarmacin, Indomgaia

Abssrace
Thix seudy wims to explain the V02 max value in sdoleccenss and the differences in Fmplocyses and eostmophil
Inukl,ll:r mederate gerodic exercite. The sudy war conduected with tpasrmmtrﬂmﬂgmnp dedipn on 15
Backedball player roudemes and 15 mem-Baskeball player soadens ay SMAN 1 Banjarbars. The sampling
rechnigur was carded our by wsimg purposive rempiimg meshod Weaswremenr of V02 mav value was evecured
o dhe frsit day with MFT {Multistage Fimess Tex / Bleep Tesd) and measuremend of hmphocyds and eosmmapihdl
Revels war execnsed on the third day by rained medical persemnel qfter dhe subjecy &id the moderate gerobic
exercise. Dass analysts wred war e Wann-Fhimey fest for V02 max value amd Saplivo-Wik st for
hmphecyies and the Menn-Whitey fost for cosmephdl Ievels The resnilts of dhe data amalyss & dhe V02 mav
valug Beween groups were significandy &fferent (p = (L000) and there weee ne differemee m hmphocytes (p =
B05) and costmephsl (p = 0.05) cownr Setween proups qfter fic moderair serebic overdse. We concinde dhar
Baskeddall players siudeni kave a bedier VO max value than non-Baskedall plavers and moderate aerobic
exerclse were anable fo make any Spngficans ffference Serween the groups in ihe mumber of hmphiocyier and
ol

Eeywords: VO max, Lymphocytes, , Eosivophdl, Baskeiball, Adelescents.

1. BACKCGROUND

The ransition pericd cocas in the late adolescent. Usnally, the propeciies and kabin carried cut at this Hme
will camry over info adnlthood ™ Ir i mmluhwahndﬁyhbnhmm{ It can also be nflecnced by
wevarzl factors, namely spouse, nmlpﬂha:ﬂ.inmd. axd othems. * [ adults who do not routizely do]:kym:i]amn;rn
is known that ¥ is caried sy from

Epidemiclogical studies dr.-wun—mhbwlnimaﬂ.nlnm koo a2 link to moreased mestality and morkddity
of chronic diseasss = bavar life " Chesity is one of the diwases in adults related to the habit of not deing rowtine
mm:maﬂnhm“ﬂﬁ:wﬂ:sna&mlmdbphncalmmn}'mmmhaﬂﬂuﬂaﬂ. osteopaross, amd
cancar.

Varioms studies @at have bosa done show that a person who doss routine activites i adokscence kos mamy
bmﬁsmshﬂ-mnbmﬁthmmmuthbodl’im‘pﬂnqh]mmhnmsﬂnﬁﬂnofmgmmﬂhhod
circulation, while the bomg torms is to avoid varions dizeansa.”

Thers are mamy that tesmagars love in Indonesia. Do of the pogrular is baduetball * Baskethall requires
someons who plays it fo move actively from 2l sides. The use of all linshe, good breathing aramgemest, a5 wull 25
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ﬁncan:g‘nmufnlctufmymbushﬂnﬂ\njnmd&aﬂnmc{mhd]whn&:nmﬂn
maiemes " Ployical sxarcise o exsrcizing rgularhy can bo bemaficial for body Etmess. The tprovamsant of bedy
Siness s meant by imcreasing VO mox and inducing changes in the adaptve and innate imwmme system
phoyislogically ' Provions msaarch e shown that VO, meax in mained poopls i+ highar than wmirained ' Than,
this changs & the immeoma system can be ween fom changs: i whits bloed calls mediated by EMGE] or HPA
cortisal T

Mﬁmﬂﬂqtﬁ!mwuﬁ:mmmmhmquﬂnimgML"Emhnphﬂ;
Teprewant =p o €% of the bone mesrow mucleation calls that repsain and are routimely measured as a part of the
mmbloodcﬂsmmEnnmpmph\'a:\oﬂnmﬂnms\'m'ﬂ&pmﬁc"dﬂm Undar
comditions of homeostatic, eouinophil in the peripharal blood & chtaimed in low oumbers (=450-500 sosinophil
i)

Mlmhﬂn.haﬂqmnmm .Thm, bophocyies, ozly increasss during taiing and slewly decreases
izl lﬂnﬂlﬂcen];\]mnofﬂn soarcise.” Tharn were differances in revnlts in several stadies on white blood calls
aftar phrysical sxarcive. Tharsfors, firthor roswarch is noodad to cxapsing the thoory and show new rosulit in phoydcal
Gitness after physical sxenciw betwssen trained 2nd exiained people.

1 RESEARCH METHODS

This russarch is cross sectiomal The population in this study was all stedanes of Stat High Scheol 1 (SMAN 1)
Banjartarn. The samples in this vmdy wore divided mbo tave, aesaly sammle: tiken from 15 baskethall playors and
15 nox-baskedball players at State High School I [SMAN I in Banjartarn. The sampls i coopeattos and bas flled
mam.m:;hﬂtmbnﬂumhjmofmu:h&dmntp;myhsmnﬂmbjmapmpomtsmphm;
‘tachniqes o inchmdon critera zarsly {a) Wants fo be sebject of ressarch, (b) Mals, (g} 13-18 Yeam Cld
() Hoalthry Porysical {at the time of mssaxch is not sick, mﬁoﬁnm.anddmsnmhm‘n}umerydmmnh.uu [CY]
Cooparative (cooparat to conduct masarch procedurse) (f) Body macs indax (BMT) nermal (20-27), l'__)adcbm:m
who dowsn't smoks, (h) Mot taking dmgs that affect the amount of Lymphocyte and Eusinophyl at keast 2 days
‘bediors the rescarch begin The samele of adolovcant tasketball players i a SBAN 1 mﬂmnwhnjmnsah;hﬂnll
chet and regelarly comduct: basketball practice at least thres fmnes 2 wesk for one bowr per tainng session for 2
year. Tha sappis of adelescents not baskethall players i smdsees who do not do regelr sports. Smdsats fecling
signs of fatigue are welcoms to stop and Dot contimme TAmning.

The ressexch wa condusted for 3 days. On the Bt day VO, Max measursenant with MFT (Mulitsizge fimess
tent). Om the second dey the mesarch bruak. Dnhmdxyufmmﬂhnﬂmmmrmsnm&m
intensity 13 pximutes. The study subjects will be caloelated their maximues pulw using tanaka formmla. Oncs they
hxml:wwnL'hn.irM:El'ui;cahdmﬂ?ﬂ-??nufﬂmirmanﬂmimdmdﬁmllnﬂnnnsﬁﬂlamﬁmm
rinvthm. Afier a 12-peimete run, the stndy subjects would bave  tzken 3 oo of blood in the brachiali vein to meaaums
lypphocyw 2nd ousinepind levels. The sampling and amalysis of blood samples in the sobjoct was carried out by
‘tramed parsonne] from the prodia laboratery. Trained bealth workem alwanys accompany taining seuions bo provent
|- thruataning, coourmenoes.

3. RESULTS AND DISCUSSIONS

102 Max
Table 1. Clamacteistics rssarch subjects

“ Charaseristic: Bastaibal 7w | Now Baskedhall Group
e (Aversge elememrary =) (Tr 5 (Cmeraimed n=15)

I A e EETE PR

1 BAL kg e 1852181

3 Homfam EETET FIsEl1E

% 50; 3126257 56932373

5 O, Max 37488358 me=1a
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Sampl chamacteniztics based om age, body e mdex, VO max ame loaded o= table 1. The avemage saomla
17 years old and body

VO zmx daty wan s reenlt in i
Iing with the msearch of Anga ot L]u{:h_"dr}.r'hﬂ:ﬁu a differsace in VIOZ max scores in pmals stadantaged 16-
17 year: afier d.nu:g]lh-ua] smrcig for € weeks with befors physical sxorcise. Stmmna, Pola mest, 2nd moovery
pot.—_o-d of sach =dnidual player is an aspect that iafleences the ceaclusions obained Based cn thewe thing:, =
izpostant aspect is the optol phyuical condition of the player. The playar's physical conditicn affects the acthvity
in raming and Sllowing the mainiag il $e end, ta afecting the morsase in sadurance.

In the study of Huldani et al™, thers was 2 wipmificant differsace in the V02 max valhs eaesn mea who were
&t (&4.3%) and not 5t (37.7%4). Raboman™ in his redearch also sxpleied at ere are differences in S5-Runnary
members who reguiarly do cmercizes (1-2 times a woesk]) and do not practics regularty (=1-2 fmes a weak). Thers &
2 sigmificant difforence (=0 (01). This conclusion s 2lso supported by Hatle’s ressarch Hatle axemined 21 stadents
with an average of 13-yuar- nl.d..n':pjncl:. bad a nermal BMI, did not smoke, and wera phyically heabdry. Tha smdy
subjects weare dhvided intc 2 Seatment growgs mamely Erooge with medarzte mrensify exarcie and Nt
exarciye Then the samples was teated with asocbic mmnz"‘% sausions conducted for 8 weaks. The -'\c‘:_p i
modanate e :n.u:n:.:.:raa.bd‘. md’.n,dumm:pw.ﬂd\mﬂmmymduﬂadmh‘-ﬂ‘
mmax increzasing 10. 7% progrssively and sipmificant vaie p= 0.001,
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1
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Fimure 1.
Bar Chart Average VO My EMIL Hear Bat, 507, Ages in Tramed Adelescents and Unmamsd Adolescents

Tahle 1.
Faznlts of anatysis of the mmmber hmphocyies and eosinophil ressarch aubjecs

Vanable Avemgs s5D il

Tramad = =0.05
Lymphocye Adolescents Lme7 a0

Unirainsd A -

Adolescents 41,0067 410

Tramed o v 00
Eosinoghd -L‘.d“l“f“mj

Adolss 150 144

Iymphocyres

On the third day of research. 2evobic exerdse was nuomns for 12 memes and blood collechon afier doing the
exarcise. To find out the pormality of the dismibution of data on the bleod hpbocyte lewels of adolescent
bazketbal? players and not basketball players of each sroup conducted saphire-wilk test, obtmed nermal dismibused
data for both zroups of probandiss research. In the amount of biood Iympbocyres of these o proups ther= was no
sigmificant difference in blood hymphocyes levels affer 12 nuirmtes of moderars aerobic phvsical exercize Easabs
smdy explained that thers was an increass m the mawher of lvmphocytes 30 mumses after modemee infensiy
phy=ical exardss Som a group of mained and unmained samples conmared to before physical exarcise Bur the
dﬁmsmmﬂammmuumg&»J.nbe affected by gender, congeniml diseases, and
mdividual fitness, Rooney or ol in fmeor that hophocytots ccoms at 30-60 mimmes affer acute ewercise.

1520

Olahraga & Sistem Imun --- 150



Eunropean Journal of AMolecnlar & Chnical Medicine

ISSN 2515-8260 “olume 08, Issue 01, 2021

Lynphecytes and monocytes will come ouf quickly and are affected agam by inmavenons catheter blood memisval
tme. Lynphocyte levels depend on factors after cessation of physical exercise, most lkely this is
also infinenced by mdtvidial fimess levels.

Smess B a psvchalogical’ phmlomajmmmadbymmﬂ]_ The mechanizm of ocoumence of sTess

begins with the increasing Corticotropine Relsasing Hormone (CRH). CRH which kas a mle a: a cortisal regnlator
mﬂuhmﬂhmmhmmmmmmmmmﬂmz
Adenocortical Stimulating Bormess (ACTH).™

ACTH tmpgers the adremal coren i secete the hommenme cordsol High comisol levels can suppress
inflammatory calls. Lymphocyts and macrophap are importane c2lls @ immamiry and the process of mfiamaton
mehmﬂmcnﬂhaward&mﬁemmmmmsmnmhmﬂum
Inmmme

Shor-term exarcze and Long-term exarcise proved fo be the siessor of the adhlers's redox stams change for
anmde and chrome response in hemeestasis. Biomarkers in aone exercise have more effect ca redex homeostasis
than lone-term exercises. Inflammatory medistors such as IL-§ and IL-1m are the most sensitive cytokine markess m
physical exercise for adolescent athiates = This may have an effact in the end with the resuls of the snady so that it
I5 obtnimed is meanmgleas

Hanm mentianed in his smdy there is a diference in IL-§ levels and hophocytes after mild and modsrate
aerobic exercice in adolsscents In this study has diferent results, perhaps becmee it differs oo the divizion of
mmmmmmmwmmmnm\dmmmmemm“m

E‘m@h:mﬂmﬁ}dhmmmmmnmmhl“

Rﬁaurhglmxm. explamed that ther= was no siznificant chanze in lymphocytes in professional foothall

athletes after practice. These r=sults may be infinenced by male-only sender, carrowr age range, and lack of comtrol

One of the inferesting things is that it urne out that asrobic phryscal exercise decreases the production of

L4 12 mimtes of asrobic physical exarcise can be wsefil m improving the symptoms of allagy and asthoma

snEuEslflﬁeynﬂmﬁom@.ilarphjsn:alm& S0 asrobic physical exercse s epdarly considersd to be a
therapy for

Treined  Untrsined

Fizure 2.
Bar Chart of Average Lynphecyte Count in Traired Adalescents and Untramead Adolsscents
Eosi
In research regamding the mumber of eosinophils. The results of the Mane-Whimey fest obfamed a P vakus>
0.05 {iatde 7).
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The possibility of this happened because the training given by the researcher did not cause skeletal pmscle

snbjemuflmageaga21m@mbljmwmmmmm@mdm:“ﬁjnmﬂs
ressarch foumd insipneficant resnlts in moderate mtensity astobic exerciss (p= 005)
Thecmufmn@ssmﬂsnfhmmmhﬂmmpﬁabhcmﬁmph}mﬂm
performed by basketball players and non-beskethall players who experience an ncrease in cordsol, which
suppreszes the inflammatory process resulting in hindsring the numher of eosinophil Exercises can be considered as
2 trigger for pmscle injury which actvates the bypothalamsc-pitutary-adrenal @z There will be an inease in
mumber of comisol as young basketball players and non-basketball players are given training. Cortisol enhancement
i 3 common response to omscle imjury. Therefore, lizht-indensity exercises will mot canse mmscls imury which
restlts to no change i cortisol Exercises that can be a camse to muscle injury incresse cortisol enhancemsnt.
Corisal circulates m the plasma. I mobilizes substances needed for cells meabelizm Cortisol also affects protein
mefabolism Cortisel has a metabolic effect which ineases the rate of synthesis of FINA protem in some parts of
the body and moreases the rate of lipogenesis in other parts such as the face and body. The effect of lipids on tissue
E quite specific because not all parts show an increase in lipid deposition or lipolyss. Cortisol works as an
InmumgsIppressant by suppressing profein synthess including impmmoglobulin synthesss. Cartisel alse reduces the
Mn]mmufmmqﬁﬂ, hophocytes, and macrophages in the peripheral blood Ghicocorticoids decrease the
of sosmophil m blood by moreasing their sequestation in the hymph and hmes. The typical effect of cortisal
mmmmmmshmwmﬂmmwmimmﬂmﬂ.
Therefore, thers ix a cortisel enhancement in acute exerdses on modemte intensity exercizes resulting in suppression
m the mmmber of eosinophil in blood or eosmopenia. Though it seems confradiciory becanse other opimion claims
that the eonumence of sosmopenia is relatively related to the presence of siens of hophocytesis ar the auppression
of the inflansmatory process 5o as to hinder the increase in the mmiber of eosinopkil in the blood ¥
Therefore, i this snady. there is an and-inflammatary afect resulting fom cortsel which camses suppression in te
mumiber of eosinophil. so that there is po simificant difference between basketball players and pon-basketball
players.

Trained  Untrained

Fizure 3.
Bar Chart of Average Eosinophi] Count in Trained Adolescents and Untrained Adolsscents
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4. CONCLUSION

The results of this study conchuded that the Smess level (VO Maks) of adolescant basketball playsr: & betisr
than that of nox-baskethall players. In addition, there was also asignificant diffarence in the mumsher of lymphocytes
and sosinopkils levels batween adclscent baskstball player and non-baskesball playsrs afsr 2 1 2-mismis modurats-
ety aerobic exerciss.

Based oz the weakzewes of this study, ressarchers saggest thet mesearchers may further sqlla.ul betasen
adolescant and adult body mesponses to inflammation during phiysical axercive or during sxerciw, sxercise duraticn,
ope of axercise, emercise intensity, and what feguency canm came optimem differences i lymphocytes and
eosimophils Jevels of basketball plavers and not backetball players afier asrobic physical ezercise. Further

researchers can also continue similar rassarch modals in onder to ook for differences in cortisol hormone respomss.
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ABSTRACT

This smdy aims to memtion the differancs in V02 max valne in adolescants and the differencs i lonkocyts,
menocyios, and nowtrophil kevels affer 12 minetes of modarats acrobic exurcise. The shdy was comdncted wming a
crou-wectional study im 15 basketball players & 15 nom-basketball students at SMAN lﬂm;ar'hu'n.Thn sampling
teckmique was carried out wsing perposive sampling method. Measurement of VO max valne was camied out oa the
first day muing the MFT (Malttage Frmess Test/ Blosp Test) and measemesat of leukecyts levals was camied out
on the thind dyy msing blood collection after the patient did 12 mimuws of moderats aerobic exercive. Dot anabysis
wed the Maze-Whimey et for VOI max valees & wxpaired t st for the mumber of lescocytes, momocytes,
meztrophils & cortisol levels. The romlrs of tho daty amalyris showed that thore were still dgnificant differonces in
tho VO2 max value & baskotball & non-backetball playess (p= 0.07F), monocytes (p= 0.05), & seuophils (o= 0.07)
axd thore wore sipnificant difforsmcos I Jovels. cortizol (p =0.01) after 12 puinutes of modorate aarobic axarcis =
basketball and non-baksthall students. The conchusion of this smdy is that 12 mizetes of moderate asrobic sxarcise
reselted = 2 higher crease & cortsel levels in bashettall phivers compared to noo-bedetbell players and the
wvarage valne of leskooyies, mozocyies, 2nd nestrophils @ becketball players wan lower than nom-beckethall
players. This b becams the mlsxse of cortisel & a form of adapiztion o the bedy's stress dee fo taixing, amd
bocomes anfi-mflameeatory as 2 rosult rodnces the munsheor of leskocytes, monocytes and neetrophils of baskotball
players 12 peimmitus of acrobic sxercise can bo wsed 2o a mothod to ncrsass the body's momuss systens and exphin
the hopwostusis process in adolescants in a good way.

1. INTRODUCTION
In201%, the WEID stated that most of the global pepalation teads to be prasive in physica] activities, thas
putting thedr health at uﬂmmmwmmangmwmmmwmh sspecially at modaram iemuity,
for 2 heurs 30 mimes for pooplo aged 1B-64 yoars. kngu.la.rmn:n is comddored capabls of mooaing life
and reduce the risk of the developeant of disezees. 4" Bakotball sport it ons amoag to many type
of sxarcise which has grined 2 mge atestion amcng the Indonosian ™# Despim the promiment wilizabon of
amarchiz membelisen in baskstball gams, sarchic mataboliszn s alio used eltsrmataly with anasrebic metsboliom !
Asrobic sxarcise is a physical actvity which utilises serchic metabolism s its sosrgy sounce and wses
muﬂhmoimdmgularmmrhmoflmpmuchgmmapmndufm" '“Im'nn.u}unputmmnhm
sxarcisa.' Mod.an‘hmbﬂnsa‘ty zarvhic exercive is the most stedied asrobic emercise and witlizes comparabls amount
of szargy to brisk walking
Fxarcize can affoct V02 mex tharefors exercise is related to 2 parson’s fimass lemal ™ To valbne the VO2
ma:.al‘mmuo&mnw&mhpﬂ\owﬂ:ﬂ'“""Inadﬂ:hnn,moua]mmlxhﬂ.h.-ﬂwimm:pm
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and neroandocring sywem.'' The commection betwsan sxsrcise and the imnweme ',mns-ﬁntmnlh‘ph-dby
Danid Mismman whe obsrved, in his mesearch, a lack of mperts of acute respirsory infection complaints in
individuals who rontimaly o modarste intansity of physical sxarcize '

Tha munshar of white hlocd cells in ths blood can bo affected by axercise. Frarcis can caunss a temporary
increaso of white blood cells count roteming to noroml within §-24 howrs. Nowtrophil and hoophecyte activation
plays a major rols in this phesomenon, bowrevar, mcmmmmﬂ:epln—ammmh‘

Exercise &n capable of affecting the hipotalamic-pituitary axis response which cauws the mlsxe of the
corticotropin hommens (CRET) from the kypothalasms to &e cells of the aaterior pitaitary, resulting in the mlsese of
ﬂwwnmunprhmmm(lﬁﬁ‘mmﬂu'hhodm ACTH in the blocd then stiewslates the  melease
ghcocorticaids {zortisoljfrom the adraml corme. ™

I METHOD

Thos study wwd 2 coss sectional methed. The popubiton i all students of Selolzh Monengeh Atz Megart |
(EMAN 1) Banjarbarn. The samsple was selected wsing criteria and divided inte two, 2 sazple of 15 bakethall
players and 15 non-backethall phiyers. The samplo salsction criteria wars done wing puspeaive sampling mathed
msing incloion criteria, sech as memn, aped 13-18 yoars, physically healthy at the tm of the smdy, and had no
history of beart dissass, hng diseass and allargiss, ressarch seobjoct cooperative iz ressarch, didn't semcks, mot
taking drugs that affect the membar of lukocybes, mozocyes, and noutrophils at lass 1 days bafors the svent body
mass mdex (BMI) in the normal vabes range (20-25). The aogple of baskethall players & stedents of SMAN 1
Banjarbara who are members of the badketball club and have bean playing basketball for at least cae yeas, thoee
times a wosk for oo bowr por taining. The study will bo stopped if the subject exparionses sigm of fatizes during
emarcize o that he & unable o copsplets the exurcise. Afkr baing selectod the subject is than asked o cooperats to
1l coat the consant form to becoms the ressarch wobject.

The stady Lasted 3 dzys. On the Srst day, VO max mexursments wers dozs ming &e MET Maultistags
Einess tesf). The second day the subject was msted. Om the thind day, the mssanch sebjects bad their maxieem palis
:rmzak—nh‘rndmmsﬂnTmﬂafu‘mﬂmﬂmhmﬂmﬂl.nhjmwuuldmnur_rmmdnmwmﬂmfmnof
Tumning in groups consisting of 3 people per group undl the T0-T9%: pulve rae target was achisved. After
‘th maget, subjects weze adked o kesp munning for 17 minuees with a shythm a5 a fores of 12 minuss of moderats
intenaity aorobic exorcize. Then the bleod was drom to analyre the mewber of keukocytes, menocytes, noutrophdls,
and cortisol kevels. The subject's blocd was draws as muck a5 5 oo in the brackial vein after 12 peinutes of modsrate
intensity asrchic exscise. Bleod szmpling and analysis of e sabjects were done by personnel froms the Prodia
laberziory. Health workens are prepared to prevent mrwanted things.

3 EESULTS AND DISCUSSION
Samplo characteristics wers bassd om age, pulse mt, body mass indox, bedy wuight, systolic and diastolic bloed
PraG s,

Tablel. Charactaristics of ressanch webjects

L Baskethall group
Characteriste: _ Eelompaok Non Bazloet
[Average = 5I) (basketball player Smdest 0=15) @ b o iboll player Sradent n=15)
A (yemm) T653=0298 T7A7=0 303
0, Saturation (%) o 376 M693=37E1
Pulss per mizme £4.20=11.384 S2.93=12981
Body mans imdex (kgim’) 21652104 21 683011
Hedght {cm) 172.00=3.303
By weizht (kg) £4.33=1E.280
Systalic blood prassurs (mmFg) 1322013 078
Tiastolic blood pressure (zmumilg) E2.BT=R.TRT

The chanctoristics of the rewsarch sobjoct ndicate the state of the reccarch wubjoct. Based on the data in
tabls 1, we can conclude that the ressarch wobjects are in good health so that they are abla to camry ot the rewarch
Procederes asdged to then
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Tabla 2. VO, max value

Varishl :nbd.um{mmmu: g
mswimmn)
Srrwe permin backet 3573 (33 20465.50) 001
Siwa bukan pemain backet 2790 24.80-1LED) ;

W2 gy
e

VO Max (mlkgimime)

Keiag

The V02 max value of baskethall trained adolescants was highes than that of untrained basketball youth.
Essoarch by Buchan DS ot al. It was foumd thar plynical axercice suee tmos a wesk for sevan wooks with modersts
inbapaity mereared WO Max valnes compared to those whe did not exurcive in adelescants {p = 0.000). That this
probably dus to the ixfiesnce of moderate intensity physical exercie on cardiac outpa, where phytical exercise
ity i am increase in candizc cput due bo 23 incease m sruke volmme, !

There ars 2 factom, cantral and pariphers], increzcing the V02 max valne baed on a stady by Macpbaren
EEX ot al. Conirally, an increase in stcke voleme and a litle inceass & the muacmal heest rate can increase the
V02 pax valme. Poripbanally, an icreaws in the Siffarsece @ artarial-venous oxygen, mfisenced by oxypen
tramspert to active muscle Shar, local sezyme adaptation, and metochemdrial density, can ncmass the VOI max
vahi. A pariphacal e & V02 max i3 obsarved in sprintinterval raining, ™

Tabls 3. Blood cortizel 0D valio

WVarizhls 0D valee 30 P
Bakst 1450054 1B63.176 o
Hon Baskse 2634313 1610597 :

00 cortisal level
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In & shudy, thers w2 a stistically significan: diffsmencs m cortmel bewels affer medamts intensity axarcis
mn;hMlﬂyhmmﬂm—haMlﬂph}ml:p =001} (b 3). This shows that there Is a3 xignificant
difference in the cortisol valne of basketball-tamed adelsscants comparsd to basketball-ramed adolescants after 12
mezmtes of moderate serobic mzming ntervention. As I weraral provieus stadies that wrercise and phydcal actvity
tan be 2 wource of wiress for the body and have an mmpact on other bedy systenes and kave the potental fo affect
‘homsostds.

Exurcise In apable of afectng the hipotalaesc-piustary axis which causes e rslsase of the
porticotropin hommens {(CRET) rom the hypothalaoms o the cells of the extemior pitsitary, resulting o the mluzs of
ﬂmmhmcmmﬂnhhdm ACTH in the blocd then stimwslsies the mulexws
mmm{mﬂ;ﬁmnm:m

In this ressarch's sesults, the cortisol kvels of basketball playes group was higher than the nomrbasksthall
Eroup. mmm:mﬂlshﬂxb}mnﬂm obsarved a higher salfvery cortisal levels
in competitive athlst than sedestary individsal © A possthle rezson is that the badkethall player gronp HPA axis
hesz bm“lwmpomnbshuiﬂnnlbambmkwﬂﬂlph}wmwh:humfmhbumﬂphw
group to ba able 10 adapt to chronic strassfull siteation mch as competition and daily axsrcive. ™

Tahls 4. lsukocym, nenirophil, memocye comt

Varizhls moas gD P
Tatkat To533 TS
Non Baikst BS 179438 N
Batket T3 T
o i Yo Bakst 4 570453 o364
Taskat [ 13645
manacyts Wen Badket 7.1267 351068 e
Leukooyte count
-
-
g
E ]
E:
74
Ranket P Aegabony
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reutraphil count

i
ann
&R
an
e .

MMHCYIS Count

TG
: I

Pt Rk

This resalts of this shudy wemn that the differsnrs in e lukocyts comts, newmophil comnts, 2nd monocyte
mmmpﬁmhmmhﬁﬂph?nmnpnﬂmhwm;mﬂtmmnf

mederte intandty surobic physical exercins (p= 00%) (ble 4) It & alwe possible thot this reenlt is dus & the
dolnved increass = peutropkils which & i by the suppressive affect of cortscl on the imcrease in
meetrophils iz the subject.

A similasity was chssrved in the shudy of Zar Abdossaleh ot 2l., who obiained @ stabistcally nsigmificant
diffemnce in the zember of kekooytes befom and afer 60 mimmtes of medarate mmaity phyiical exsrcise in male
judo athistes {p=-0.05)." In addition, Bartlett DB ot al, also observed imignificant changes in the leckocyte count
batwsen before and after 30-45 mizstes of moderate intensity of phiysical exsrcive, thres timwes 2 week, for 10 weeks
m:ﬂnﬂl (p= 0.07).*Thoss two reasarches thared 2 simdlar fnding with cor ressarch in which thare wem a

affect of modemabs mtssity sxercise to white blood cell count  Albedt thoss twn ressarches, thare were
ﬂlﬂlmmhﬂlmnﬂ]ﬂmm Ehonhnam M5 ot all | Frund thar the mesn white blood a1l
commt of mls athlstes was mgnificanty lowss thas that of nos-athletic mals after sarckic axarcism ™

This condflicting msult may be due to the we of te Brce protwcal by Ehoizars st al | ac their exarcise
procedeme o thedr study in which participants map oo a ceadmil 2t 2 spesd and dyzess which increased sbowly sveey
3 pimmtes wotil thay wers axhansted and weobls to contirss axsrcising. 4 This protoce] was chearly difforsat from
the Taining procedurs we pave owr vmdy participasti in which owr szmples wersa't amerted to exhaustion
Thersfors this diffemnce is Bkely to coms 2 difference in exsrcise mtunsity betwesa the Bruce protecol participents
amd our stady participamts.

Another reascn for the statistically msrgnificant resalt of this nesearch 1s. the increasing cortisel lovels after
2= acute physical sxarcise a5 mentiosed = several studies. "™ The cortive] affects the imcmane & neutrophils as
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rwndmﬂu:mdyed"i."uﬂn&;mma]. an anti-inflapmatory affect revnlted from the supprecsion of pro-
infl y cytokine sxpression by the inceasing coridsol levels mestrains the incease in the muoher of
lsukocytes. ™ nummt.mwwmdhamﬂboh:tndywhmhmﬂmgn'mgn_;'lumhmddunﬂm
resambles cortizol levels wmdor a smoss is ablo to soppress ]:I.{L and this effioct i peome sigmificant than giving
sxcossive ghcocorticoid doses or mpprossing ghicocorticoids ™ This indicates that the increass in comisal in
response to a stress (phyiical exsrvise) can affect the imsmne system.

Iz additon, cortisal levals may alse be related to the Snung of the physical exarcisw. Glucocorticeid lavsls
increass in the moming and decroace at might The Incroasing meorming gphicocorticoids levels give rise to am
increasing sapression of CHCR4 in CDE + and CT4 + caolls which came 2 rumebilization of CDE + and CD4 + calls
froen blood to bone marmew in which l]utoffm. 12 are sxpmessed, which activates CXCR# therefors decrsasing
the mzmber of CDB + and CDH¥ + calls.”™ This pl posaibly the Dxrexw in the zember of
lonkocytos thus resuhting in am incignificant difforont bomean the whit blood coll comnt of backeshall player group
axd pon-baskothall player group. This notion is sepported by a rosarch dens by Albaymak C. D et al, in which they
found that the cortisol levels of baketball players d:mn;pwmmhnomhamngm varwly W\opm'hc‘mllnﬂnlr
whits blood cell counts (p <0.05) and their CD4 + call counts (P =0.01). %

Amoithor possibdliny that crmsed nsionificant difFaramcs i the WBC count bormwean. sampls of baskothall
pla}ncr. and mom-backasball playurs after 12 mizets of moderte ixtensity acrobic excrciss i the whits blood cell
{WBC) migation. the intwaction betwsen WBC and post-capillary vencws endothelial cells arvund the sie of
mﬂamamuhmmpmm.m“'ﬂﬂmmnn. This interzction will canw the ukocytes o ba in the
smdothalial calls, than adhers to and igrate inte the site of infhematica from the bemea of blood vessal AL Ty
migration procoss was Hkely to camse accomubation of WHC: in the weizs of the Jowsr extopdties dus to the
promizent stilzaton of lower sxiremdty muscles @ owr 12 pximtes of moderabe intensity serchic swarcise. On te
othar hand, the blood sample nsed came fom the cubitel waiz thersfors cansing a mispatch betwssn the location of
blood collection and the lecation of inflameation so that the blocd dmwn deows mot reflect S cngoing inflamearory
proces:. This results in an icignificant difforence berwosn the whits hlood cell count of heakedall plavers and mon-
baskethall players.

4. CONCLUSION

Baswed oo the meults and discussicns of this mssarch, the ressarcher concleded that modemte ity
zarchic sxercise for 12 mimstes kod insignificant effect oz the differsnces @ the lsucocyie counts, sewiephily
counts, and monecyts counts of baketball players and noa-baskettall player. the insignificant rosult is pousdkly
caused by the migration process of WEC amd the lack of raining deration and ixtensity which are inportant in tha
formation of mmscle mjury therefore mssling n 2 dmiler meult fom 2 measnreent of restng bleod aeples, o
described in the smdy of Baffour-Anmb B et al.** In addition, increasing cortisel levels retted from stress induced
sxarcised may also Impact the Ending of this ressarch thus reselting in Mmsizmificant diffarsat batwoen the leucocyte
counts, nestrophils comts, 2nd monocyie counts of basksthall playess and non-basketball playurs dus to the cortisal
zxti inflammatory affect

Furtharmern, 'HIIm.aaﬂ:bal.niunnd.ﬂmﬂnhaﬂmﬂ:allphywmhd.amﬁu.:I.@wlﬂn.nﬂumn—
baskethall player group and a statistically differemt coztisol lnvel betwrean both group with basktettall player group
has highar cortise] levels than nom basketball player group
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