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ABSTRAK

Berdasarkan hasil survei pusat kesegaran jasmani Depdiknas pada tahun 2005 didapatkan tingkat
kebugaran jasmani pada siswa 10,7% dalam keadaan kurang sekali, 45,9% dalam keadaan kurang,
37,7% dalam keadaan sedang, 5,7% dalam keadaan baik, dan 0% dalam keadaan sangat baik.
Tujuan dari penelitian ini adalah untuk mengetahui profil kebugaran jasmani menurut IMT,
kebiasaan berolahraga, kebiasaan merokok, dan usia pada mahasiswa Fakultas Kedokteran
Universitas Tarumanagara angkatan 2012. Penelitian ini merupakan penelitian observasional
dengan studi deskriptif dari bulan Maret hingga April 2015 terhadap 41 responden dengan
pengambilan sampel menggunakan metode purposive non-random sampling. Data diperoleh
dengan melakukan test kebugaran jasmani menggunakan Harvard step test serta melakukan
wawancara menggunakan kuisoner, dan melakukan pengukuran berat badan dan tinggi badan.
Data diolah secara statistik dengan SPSS versi 16. Dari penelitian didapatkan hasil kebugaran
jasmani terbanyak pada tingkat rata-rata rendah sebanyak 26,8%, memiliki IMT normal sebanyak
90,9% dan yang memiliki IMT kelebihan berat badan tingkat ringan sebanyak 9,1%. Yang memiliki
kebiasaan tidak berolahraga sebanyak 81,8% dan yang memiliki kebiasaan berolahraga sebanyak
18,2%. tidak ditemukan adanya kebiasaan merokok pada kebugaran jasmani tingkat rata-rata
rendah. Yang berusia 20 tahun sebanyak 45,5%, yang berusia 21 tahun sebanyak 45,5% dan yang
berusia 22 tahun sebanyak 9%.
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PENDAHULUAN

Pengertian kebugaran jasmani menurut
medis ialah kemampuan kapasitas
fungsional individu untuk melaksanakan
tugas spesifik. Sedangkan pengertian
kebugaran jasmani menurut fisiologis
ialah  kondisi fisik individu untuk
melakukan  tugas spesifik dimana
kecepatan dan daya tahan sebagai kriteria
utamanya.! Menurut Menurut Wiarto Giri
(2013)  kebugaran jasmani adalah
kemampuan tubuh untuk melakukan

suatu pekerjaan fisik yang dikerjakan

sehari-hari tanpa menimbulkan kelelahan
yang sangat berarti.? Kebugaran jasmani
menurut the Center for Disease Control
(CDC) and American College sport
medicine ialah keadaan tubuh seseorang
yang memiliki  kemampuan untuk
melakukan kegiatan fisik.® Dari beberapa
pengertian di atas, dapat disimpulkan
kebugaran jasmani ialah, kemampuan
tubuh  untuk  beraktivitas  tanpa
menimbulkan kelelahan yang berarti.
Kebugaran  jasmani sendiri terdiri dari

dua jenis, pertama kebugaran jasmani
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yang berhubungan dengan kesehatan
seperti  komposisi tubuh, daya tahan
kardiorespirasi, fleksibilitas, daya tahan
otot, dan kekuatan otot. Kedua kebugaran
jasmani yang berhubungan dengan
kemampuan seperti kecepatan (speed),
keseimbangan (balance), koordinasi
(agility),
kecepatan  reaksi

(coordination),  kelincahan
tenaga  (power),
(reaction time).* Apabila komponen pada
kebugaran jasmani dalam keadaan baik
maka kesehatan individu baik.>

Dari penelitian tentang pengukuran
indeks keberhasilan olahraga nasional,
didapatkan hasil kebugaran jasmani di
Indonesia 1,08% dalam kategori sangat
baik, 4,07% dalam kategori baik, 13,55%
sedang, 43,90% kategori kurang dan
37,40% dalam kategori kurang sekali.®
Sedangkan berdasarkan hasil survei Pusat
Kesegaran Jasmani Depdiknas pada tahun
2005 tentang Tingkat Kebugaran Jasmani
pada siswa, menunjukan 10,7% dalam
keadaan kurang sekali, 45,9% dalam
keadaan kurang, 37,7% dalam keadaan
sedang, 5,7% dalam keadaan baik,
sedangkan 0% dalam keadaan sangat
baik.” Berdasarkan data di atas
menunjukan keadaaan kebugaran jasmani
di Indonesia masih sangat kurang.
Dimana tingkat kebugaran jasmani dapat
mempengaruhi kesehatan individu. Cara
untuk menentukan kebugaran jasmani

seseorang dapat dilakukan dengan
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menilai daya tahan kardiorespirasi,
kekuatan otot, kelenturan otot, komposisi
tubuh. Daya tahan kardiorespirasi dapat
diukur tes lari-jalan, tes bersepeda atau
berenang, Harvard step test. Pada
penelitian ini digunakan Harvard Step
Test untuk pengukuran daya tahan
kardiorespirasi. Untuk menilai kekuatan
otot menggunakan dynamometer
genggam dan back and leg dynamometer.
Penghitungan kekuatan otot dilakukan
dengan menjumlahkan semua hasil
kekuatan otot dibagi dengan berat badan.
Kelenturan otot dapat dinilai dengan
metode jangkauan bahu. Komposisi tubuh
dapat dinilai dengan menggunakan indeks
massa tubuh menurut standart dari
Depkes.% °

Menurut hasil penelitian yang dilakukan
Junaidi AL (2007), didapatkan hasil 2
orang (5,1%) yang memiliki IMT kategori
kurus memiliki  kebugaran jasmani
kurang, 30 orang responden (76,9%)
memiliki  IMT normal, 21 orang
diantaranya memiliki kebugaran jasmani
baik dan 9 orang memiliki kebugaran
jasmani buruk, 3 orang (7,7%) responden
kegemukan dengan kebugaran jasmani
kurang, 4 orang (10,3%) memiliki IMT
obesitas dan kebugaran jasmani yang
kurang.'® Berdasarkan hasil di atas dapat
disimpulkan keadaan IMT mempengaruhi

kebugaran jasmani individu.



Berdasarkan RISKESDAS tahun 2007
IMT untuk usia lebih dari 18 tahun di
daerah DKI Jakarta di dapatkan hasil
9,7% dengan IMT kurang, 61,8 % dengan
IMT normal, 12,3% dengan IMT
overweight, 16,2% IMT obesitas.!
Berdasarkan hasil di atas di daerah Jakarta
sendiri masih cukup tinggi untuk angka
obesitas.  Definisi  obesitas ialah
peningkatan berat badan melebihi batas
kebutuhan skeletal dan fisik sebagai
akibat akumulasi lemak berlebihan dalam
tubuh.t2 Menurut  kriteria  IMT
berdasarkan Depkes, seseorang dikatakan
obesitas bila nilai IMT lebih dari 25,1.
Obesitas memiliki faktor risiko terhadap
penyakit degeneratif seperti penyakit

jantung koroner, hipertensi, dan DM.

METODE PENELITIAN

Penelitian ini menggunakan desain
penelitian obeservasional yang
merupakan penelitian deskriptif. Dengan
metode pengambilan sampel secara
purposive non-random sampling. Data
responden adalah mahasiswa Fakultas
Kedokteran Universitas Tarumanagara
yang masuk Kriteria inklusi. Periode
pengambilan sampel dilakukan Maret
2015 sampai  April 2015 dengan
menggunakan kuisioner dan tes daya
tahan  kardiorespirasi menggunankan

Harvard Step Test.
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HASIL PENELITIAN

Pengambilan data dilakukan pada
mahasiswa Fakultas Kedokteran
Universitas Tarumanagara angkatan 2012
dengan jumlah 41 responden, 22 orang
(53,7%) berjenis kelamin laki-laki dan 19
orang (46,3%) perempuan. Responden
yang tergolong dalam kategori kebugaran
sangat baik berjumlah 3 orang (7,3%),
kebugaran baik berjumlah 9 orang
(22,0%), kebugaran cukup berjumlah 9
orang (22,0%), kebugaran jasmani rata-
rata rendah 11 orang (26,8%) dan
kebugaran buruk sebanyak 9 orang
(22,0%).

Responden yang memiliki kebugaran
sangat baik, baik dan cukup memiliki
IMT normal. Responden yang memiliki
tingkat kebugaran jasmani rata-rata
rendah sebanyak 10 orang dengan IMT
normal dan 1 orang dengan IMT
kelebihan berat badan tingkat ringan.
Sedangkan yang memiliki kebugaran
jasmani buruk sebanyak 4 orang dengan
IMT kelebihan berat badan tingkat ringan
dan kelebihan berat badan tingkat berat
sebanyak 5 orang.

Responden kebugaran jasmani sangat
baik, baik, cukup dan rata-rata tidak
memiliki kebiasaan merokok. Responden
yang memiliki kebugaran jasmani yang

buruk, 1 responden memiliki kebiasaan
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merokok dan 8 responden tidak memiliki
kebiasaan merokok.

Responden yang memiliki kebugaran
jasmani sangat baik memiliki kebiasan
olahraga. Responden yang memiliki
kebugaran jasmani baik, 6 orang memiliki
kebiasaan olahraga sedangkan 3 lainya
tidak. Responden yang memiliki
kebugaran jasmani cukup, 2 responden
memiliki kebiasaan olahraga dan 7 lainya
tidak memiliki kebiasaan olahraga.
Responden dengan kebugaran jasmani
rata-rata rendah, 2 orang yang memiliki
kebiasaan olahraga dan 9 lainya tidak
olahraga. Sisanya 2 orang yang memiliki
kebiasaan olahraga dan 7 orang yang
tidak olahraga mempunyai kebugaran
jasmani yang buruk.

Distribusi kebugaran jasmani berdasarkan
usia dapat dilihat di Tabel 1.

Tabel 1. Distribusi Kebugaran Jasmani dan usia

Kebugaran Usia Total
Jasmani 19 20 21 22
Sangat Baik 0 3 0 0 3
Baik 1 1 6 1 9
Cukup 0 6 2 1 9
Rata-rata
5 5 1 11
rendah
Buruk 0 4 5 0 9
Total 1 19 18 3 41
PEMBAHASAN
Kondisi  kebugaran jasmani  dapat

dipengaruhi oleh beberapa hal seperti
IMT, olahraga, rokok, serta usia.!®

Hasil penelitian ini terkait kebugaran
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jasmani dengan IMT sesuai dengan
penelitian ~ yang  dilakukan  Dewi
Ermaesih, dkk. yang mendapatkan hasil
adanya hubungan bermakna antara
tingkat kebugaran jasmani dan IMT.2> 16
Selain IMT tingkat kebugaran jasmani
juga di pengaruhi oleh olahraga, hasil
penelitian ini sesuai dengan penilitian
yang dilakukan MS Anam dan Wahyu
Adwinanto yang menyatakan adanya
peningkatan kebugaran jasmani pada
anak sesudah dilakukan intervensi

olahraga.”®

Tingkat  kebugaran  jasmani  juga
dipengaruhi oleh kebiasaan merokok,
hasil penelitian ini sesuai dengan
penelitian ~ yang  dilakukan  Intan
Rahmawati, didapatkan adanya hubungan
antara kebiasaan merokok dengan tingkat
kebugaran jasmani dimana didapat nilai
p=0,042. Pada penilitian yang dilakukan
Danu Hernandito juga mengungkapkan
hal yang serupa yaitu terdapat antara
hubungan bermakna antara kebiasaan
merokok dengan tingkat kebugaran
jasmani, dimana didapatkan nilai
corellasi coefficient sebesar -0,449.19%
Kebugaran jasmani dipengaruhi juga oleh
usia, Pada penelitian tidak ditemukan
adanya perbedaan yang berarti kebugaran
jasmani pada perbedaan usia dikarenakan
usia responden hanya berbeda 1 tahun dan

banyak dipengaruhi faktor lain.



KESIMPULAN

Berdasarkan hasil penelitian yang
dilakukan pada 41 responden di Fakultas
Kedokteran Universitas Tarumanagara
2012,

jasmani

angkatan didapatkan  hasil:

kebugaran responden pada

tingkat sangat baik sebanyak 7,3%,
kebugaran jasmani baik sebanyak 22%,
kebugaran jasmani cukup sebanyak 22%,

kebugaran rata-rata rendah sebanyak

26,8% dan kebugaran jasmani tingkat
buruk sebanyak 22%.

Kebugaran jasmani pada penelitian ini

dipengaruhi  olen  IMT, olahraga,

kebiasaan merokok, tetapi usia tidak

memberikan pengaruh berarti karena

rentang yang terlalu sempit.
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