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 ABSTRAK
 Yolandha, Ayu. 2017. Hubungan Jumlah Asupan Makanan Sumber Karbohidrat dengan VO2Max Atlet Renang pada Klub Renang Amarta Aquatic, ORCA dan Taman Harapan di Kolam Renang Gajayana Kota Malang. Tugas Akhir, Fakultas Kedokteran, Universitas Brawijaya. Pembimbing: (1) Dr. dr. Endang Sri Wahyuni, MS. (2) Intan Yusuf Habibie, S.Gz.,M.Sc.
 VO2Max merupakan salah satu indikator untuk mengukur tingkat
 kebugaran seseorang. Kebugaran bagi seorang atlet renang dapat diperoleh
 dengan cara mengkonsumsi karbohidrat 60-70% dari total kebutuhan energi
 dalam sehari, karena karbohidrat melengkapi kebutuhan glikogen otot yang
 merupakan bahan bakar utama yang digunakan oleh perenang. Penelitian ini
 bertujuan untuk mengetahui hubungan antara jumlah asupan makanan sumber
 karbohidrat dengan VO2max atlet renang pada klub renang Amarta Aquatic,
 ORCA dan Taman Harapan di Kolam Renang Gajayana Kota Malang. Penelitian
 ini menggunakan metode cross sectional dan dilakukan pada 32 orang atlet
 remaja hingga dewasa yang dipilih dengan cara total sampling. Variabel VO2Max
 diukur menggunakan metode Cooper Test sedangkan asupan karbohidrat dinilai
 berdasarkan hasil wawancara SQ-FFQ. Hasil penelitian menunjukkan bahwa
 tidak terdapat hubungan yang signifikan antara jumlah asupan makanan sumber
 karbohidrat dengan VO2Max atlet renang pada klub renang Amarta Aquatic,
 ORCA dan Taman Harapan di Kolam Renang Gajayana Kota Malang (p=0,690).
 Kesimpulan dari penelitian ini adalah tidak terdapat hubungan yang signifikan
 antara kedua variabel. Saran untuk penelitian ini adalah perlu adanya penelitian
 lebih lanjut dengan penambahan instrumen dietary assessment dan dengan
 jumlah sampel yang lebih besar.
 Kata kunci: VO2Max, asupan karbohidrat, atlet renang.
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 ABSTRACT
 Yolandha, Ayu. 2017. The Relationship Between The Amount of Carbohydrate Source Food Intake with VO2Max of Swimmer at Amarta Aquatic Pool Club, ORCA and Taman Harapan in Gajayana Swimming Pool Malang. Final Assignment, Nutrition Program, Faculty of Medicine, Brawijaya University. Supervisor: (1) Dr. dr.Endang Sri Wahyuni, MS. (2) Intan YusufHabibie,S.Gz.,M.Sc.
 VO2Max is one of the indicators to measure an individual fitness level. Fitness for a swimmer can be obtained by consuming carbohydrates with 60-70% of the total energy needs in a day, because carbohydrates complete the needs of muscle glycogen which is the main fuel used by swimmers. This research aims to determine the relationship between the amount of carbohydrate source food intake with VO2max swimmer at Amarta Aquatic Pool Club, ORCA and Taman Harapan in Gajayana Swimming Pool Malang. This research used cross sectional method and conducted on 32 adolescents to adult swimmer who selected by total sampling. VO2Max was measured by using Cooper Test method while carbohydrate intake was assessed based on SQ-FFQ interview result. The result of this research showed that there was no significant relationship between the amount of carbohydrate source food intake with VO2Max swimmer at Amarta Aquatic Pool Club, ORCA and Taman Harapan in Gajayana Swimming Pool Malang (p = 0,690). The conclusion of this research is there is no significant relationship between the two variables. Suggestions for this research are need further research with the addition of a dietary assessment instrument and with a larger sample size.
 Keywords: VO2Max, carbohydrate intake, swimmer.
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 BAB I
 PENDAHULUAN
 1.1 Latar Belakang
 Olahraga renang merupakan salah satu aktivitas fisik yang digemari
 masyarakat untuk menjaga dan meningkatkan kesehatan. Renang termasuk
 cabang olahraga untuk tujuan prestasi. Hal ini terbukti dengan adanya
 pengiriman atlet-atlet renang pada ajang perlombaan renang di tingkat daerah,
 nasional, dan internasional (Cahyandaru, 2015).
 Olahraga renang 95% energinya disumbangkan dari proses aerobik dan
 5% sisanya anaerobik (Irianto, 2007), dimana energi tersebut merupakan salah
 satu faktor penentu kebugaran yang dapat mempengaruhi prestasi atlet. Bagi
 seorang atlet renang, kebugaran dapat diperoleh salah satunya dengan
 mengkonsumsi zat gizi yang sesuai dengan kebutuhan baik pada waktu latihan
 maupun pada waktu bertanding (Surbakti, 2010).
 Kualitas gizi yang baik adalah jika seseorang mengkonsumsi zat gizi
 makro dan mikro yang cukup dan seimbang sesuai dengan kebutuhan. Zat gizi
 makro yang berhubungan dengan kebugaran salah satunya adalah karbohidrat
 (Trumbo, 2010). Karbohidrat merupakan zat gizi yang berperan sebagai sumber
 energi bagi tubuh atlet. Konsumsi makanan tinggi karbohidrat penting bagi atlet
 renang karena karbohidrat melengkapi kebutuhan glikogen otot, yang merupakan
 bahan bakar utama yang digunakan oleh perenang. Menurut Kushartanti, (2007)
 semakin tinggi simpanan glikogen akan semakin tinggi pula aktivitas yang dapat
 dilakukan, dan semakin sedikit simpanan glikogen performa atlet akan berkurang
 secara bertahap dan bahkan menyebabkan kelelahan saat latihan.
 1

Page 9
						

2
 Pengukuran jumlah asupan karbohidrat bertujuan untuk mengetahui
 kecukupan karbohidrat yang dikonsumsi seseorang dalam jangka waktu tertentu
 (Harap, 2012). Untuk membantu meningkatkan simpanan glikogen di tubuh, atlet
 direkomendasikan untuk memenuhi sekitar 60-70% dari total kebutuhan
 energinya melalui konsumsi makanan kaya karbohidrat (Swimmer Nutrition,
 2006). Jumlah itu lebih besar dari kebutuhan individu bukan atlet yaitu sekitar 45-
 60% dari total kebutuhan (Riskesdas, 2010). Sesuai aktifitas yang di lakukan oleh
 atlet, nilai persentase dapat berubah, namun secara praktis, kebutuhan
 karbohidrat dapat dipenuhi melalui konsumsi 10-12 gr/kgBB per hari apabila
 durasi latihan 4-6 jam per hari atau latihan berat, dan menghadapi pertandingan
 (Kushartanti, 2007).
 Kemampuan tubuh menggunakan oksigen secara maksimum (VO2max)
 menjadi salah satu indikator yang digunakan untuk mengukur tingkat kebugaran
 seseorang. Semakin lama dan keras berlatih akan semakin meningkatkan
 kebutuhan oksigen untuk memenuhi kebutuhan energi. Namun setiap orang
 mempunyai batas kemampuan yang berbeda dalam mengambil oksigen (Irianto,
 2004). Atlet dengan tingkat kebugaran yang baik memiliki nilai VO2max lebih
 tinggi dan dapat melakukan aktivitas lebih kuat dibanding mereka yang tidak
 dalam kondisi baik.
 Didukung dengan situasi saat ini kebanyakan atlet cenderung memilih
 menu dan jumlah makanan yang dikonsumsi bervariasi sesuai keinginannya dan
 tidak terlalu memprioritaskan asupan gizinya. Padahal asupan zat gizi
 merupakan faktor terpenting dalam penyediaan energi. Sebagai contoh di
 Stadion Gajayana Malang terdapat kolam renang yang selain dibuka untuk
 umum juga digunakan untuk latihan beberapa klub renang binaan PRSI Kota
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 Malang dan PRSI Jawa Timur, dimana klub-klub tersebut telah menghasilkan
 atlet-atlet yang berkualitas. Anggota dari klub renang tersebut terdiri dari anak-
 anak usia 4 tahun hingga remaja usia 20 tahunan. Karena keterbatasan sarana
 dan prasarana yang ada, pihak PRSI tidak menyediakan fasilitas asrama dan
 ruang makan yang menunya telah disiapkan sesuai kebutuhan atlet yang
 disusun oleh Ahli Gizi, jadi tidak ada batasan untuk atlet dalam memilih
 makannya (Malina, 2015).
 Menurut data Sport Development Index (SDI) pada tahun 2006,
 menunjukkan bahwa atlet dengan tingkat kebugaran sangat baik hanya sebesar
 1,08%, tergolong baik sebesar 4,07%, tergolong kurang bugar sebesar 43,09%,
 dan tergolong kurang sekali sebesar 37,40% (Sumaryanto, 2005). Namun data
 tersebut masih belum spesifik mengacu pada daya tahan aerobik (VO2max) atlet
 renang karena masih terbatasnya penelitian mengenai kebugaran atlet renang di
 Indonesia serta hubungannya dengan asupan zat gizi.
 Sehubungan dengan hal-hal tersebut diatas, penelitian ini perlu dilakukan
 dengan tujuan untuk mengetahui makanan sumber karbohidrat dan
 hubungannya dengan VO2max atlet renang pada klub renang Amarta Aquatic,
 ORCA dan Taman Harapan di Kolam Renang Gajayana Kota Malang.
 1.2 Rumusan Masalah
 Apakah ada hubungan antara jumlah asupan makanan sumber
 karbohidrat dengan VO2max atlet renang pada klub renang Amarta Aquatic,
 ORCA dan Taman Harapan di Kolam Renang Gajayana Kota Malang ?
 1.3 Tujuan Penelitian
 1.3.1 Tujuan Umum
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4
 Mengetahui hubungan antara jumlah asupan makanan sumber
 karbohidrat dengan VO2max atlet renang pada klub renang Amarta Aquatic,
 ORCA dan Taman Harapan di Kolam Renang Gajayana Kota Malang.
 1.3.2 Tujuan Khusus
 1.3.2.1 Mengetahui jumlah asupan makanan sumber karbohidrat pada
 atlet renang pada klub renang Amarta Aquatic, ORCA dan
 Taman Harapan di Kolam Renang Gajayana Kota Malang.
 1.3.2.2 Menilai VO2max atlet renang pada klub renang Amarta Aquatic,
 ORCA dan Taman Harapan di Kolam Renang Gajayana Kota
 Malang.
 1.3.2.3 Menganalisis hubungan jumlah asupan makanan sumber
 karbohidrat dengan VO2max atlet renang pada klub renang
 Amarta Aquatic, ORCA dan Taman Harapan di Kolam Renang
 Gajayana Kota Malang.
 1.4 Manfaat Penelitian
 1.4.1 Manfaat Teoritis
 Hasil penelitian ini bermanfaat sebagai bahan referensi mengenai
 hubungan jumlah asupan makanan sumber karbohidrat dengan VO2max
 atlet renang pada klub renang Amarta Aquatic, ORCA dan Taman Harapan
 di Kolam Renang Gajayana Kota Malang.
 1.4.2 Manfaat Praktis
 Penelitian ini dapat memberikan informasi kepada atlet mengenai
 jumlah asupan makanan sumber karbohidrat dengan VO2max sehingga
 diharapkan atlet dapat memilih sumber bahan makanan yang tepat sesuai
 dengan kebutuhannya.
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 1.4.3 Manfaat Institusi
 Penelitian ini diharapkan agar institusi terkait dapat lebih fokus
 dalam memperhatikan jumlah asupan makanan sumber karbohidrat yang
 berhubungan dengan VO2max atlet.
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 BAB II
 TINJAUAN PUSTAKA
 2.1 Renang
 2.1.1 Pengertian Renang
 Olahraga renang merupakan aktivitas yang dilakukan di air dengan
 berbagai macam bentuk dan gaya yang sudah sejak lama dikenal manusia.
 Pengertian renang secara umum menurut Badruzaman (2007) adalah suatu
 aktivitas manusia atau binatang yang dilakukan di air, baik di kolam renang,
 sungai, danau, maupun lautan, dengan berupaya untuk mengangkat
 tubuhnya untuk mengapung agar dapat bernafas dan bergerak baik maju
 maupun mundur. Renang merupakan olahraga dimana keberhasilan
 berpusat pada kekuatan (power), kecepatan (speed) dan daya tahan
 (endurance) (CPSDA, 2014). Renang sangat bergantung pada daya tahan
 kardiorespirasi karena merupakan salah satu jenis olahraga aerobic yang
 menghasilkan energi dari metabolism aerobic dimana dalam prosesnya
 melibatkan oksigen (Mutahir, 2007).
 2.1.2 Gaya Renang
 Gaya renang adalah cara melakukan gerakan lengan dan tungkai
 berikut koordinasi dari kedua gerakan tersebut yang memungkinkan orang
 berenang maju di dalam air. Gaya renang yang dilombakan dalam
 perlombaan renang adalah gaya kupu-kupu, gaya punggung, gaya dada,
 dan gaya bebas (Sismadiyanto, 2010). Adapun gaya renang tersebut adalah:
 a. Gaya Bebas
 Gaya bebas merupakan gaya yang tidak terikat dengan teknik-teknik
 dasar tertentu. Gaya bebas adalah berenang dengan posisi dada
 6
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7
 menghadap ke permukaan air. Kedua belah tangan secara bergantian
 digerakkan jauh ke depan dengan gerakan mengayuh, sementara kedua
 belah kaki secara bergantian dicambukkan naik turun ke atas dan ke bawah.
 Sewaktu berenang gaya bebas, posisi wajah menghadap ke permukaan air.
 Pernapasan dilakukan saat lengan digerakkan ke luar dari air, saat tubuh
 menjadi miring dan kepala berpaling ke samping. Sewaktu mengambil
 napas, perenang bisa memilih untuk menoleh ke kiri atau ke kanan.
 Dibandingkan gaya berenang lainnya, gaya bebas merupakan gaya
 berenang yang bisa membuat tubuh melaju lebih cepat di air (Hasri dkk,
 2014).
 b. Gaya Dada
 Menurut Supriyanto (2007), gaya dada atau gaya katak (gaya kodok)
 adalah berenang dengan posisi dada menghadap ke permukaan air, namun
 berbeda dari gaya bebas, batang tubuh selalu dalam keadaan tetap. Posisi
 tubuh stabil dan kepala dapat berada di luar air dalam waktu yang lama.
 Kedua belah kaki menendang ke arah luar sementara kedua belah tangan
 diluruskan di depan. Kedua belah tangan dibuka ke samping seperti gerakan
 membelah air agar badan maju lebih cepat ke depan. Gerakan tubuh meniru
 gerakan katak sedang berenang sehingga disebut gaya katak.
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 c. Gaya Punggung
 Menurut Kurniawati (2014), sewaktu berenang gaya punggung, orang
 berenang dengan posisi punggung menghadap ke permukaan air. Posisi
 wajah berada di atas air sehingga orang mudah mengambil napas. Namun
 perenang hanya dapat melihat ke atas dan tidak bisa melihat ke depan.
 Sewaktu berlomba, perenang memperkirakan dinding tepi kolam dengan
 menghitung jumlah gerakan. Dalam gaya punggung, gerakan lengan dan
 kaki serupa dengan gaya bebas, namun dengan posisi tubuh telentang di
 permukaan air. Kedua belah tangan secara bergantian digerakkan menuju
 pinggang seperti gerakan mengayuh. Mulut dan hidung berada di luar air
 sehingga mudah mengambil atau membuang napas dengan mulut atau
 hidung.
 d. Gaya Kupu-kupu
 Gaya kupu-kupu atau gaya dolfin adalah salah satu gaya berenang
 dengan posisi dada menghadap ke permukaan air. Kedua belah lengan
 secara bersamaan ditekan ke bawah dan digerakkan ke arah luar sebelum
 diayunkan ke depan. Sementara kedua belah kaki secara bersamaan
 menendang ke bawah dan ke atas seperti gerakan sirip ekor ikan atau
 lumba-lumba. Udara dihembuskan kuat-kuat dari mulut dan hidung sebelum
 kepala muncul dari air, dan udara dihirup lewat mulut ketika kepala berada di
 luar air. Gaya kupu-kupu diciptakan tahun 1933, dan merupakan gaya
 berenang paling baru. Berenang gaya kupu-kupu juga menuntut kekuatan
 yang lebih besar dari perenang. Kecepatan renang gaya kupu-kupu didapat
 dari ayunan kedua belah tangan secara bersamaan. Perenang tercepat gaya
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 kupu-kupu dapat berenang lebih cepat dari perenang gaya bebas (FINA,
 2004).
 2.1.3 Manfaat Renang
 Menurut Kurniawati (2014), berenang dapat melindungi diri dari stres
 dan lelah setelah melakukan beragam aktivitas. Oleh karena itu, berenang
 sangat dianjurkan untuk dilakukan. Berenang tidak dibatasi oleh usia. Siapa
 pun boleh melakukannya, mulai dari bayi, anak-anak, remaja dan orang
 dewasa dapat mendapatkan manfaat dari olahraga ini. Berenang dipercaya
 mampu meningkatkan daya tahan tubuh karena mampu meningkatkan
 konsumsi oksigen 10 persen lebih besar dibandingkan dengan kondisi
 normal. Selain itu, berenang juga mampu mengurangi risiko stroke karena
 meningkatkan kinerja jantung dalam tubuh manusia sebanyak 18 persen
 dibanding kondisi normal. Berikut beberapa manfaat renang :
 a. Membentuk Otot
 Berikut beberapa kelompok otot yang secara umum dilatih atau digunakan
 saat berenang.
 Kelompok otot inti
 Kelompok otot inti adalah otot-otot yang berada pada bagian perut,
 pinggul dan punggung. Dengan melatih kelompok otot inti tersebut,
 kestabilan tubuh akan meningkat begitu juga dengan kekuatannya.
 Otot bahu
 Berenang akan melatih otot-otot deltoid (bahu depan) yang ada di
 bahu. Otot deltoid yang dilatih akan memudahkan proses keluar
 masuknya tangan dari dan ke dalam air.
 Otot trisep dan bisep

Page 17
						

10
 Kebiasaan berenang akan meningkatkan kekuatan kedua otot tersebut
 dan membuat ayunan saat berenang akan lebih cepat dan kuat.
 Otot lengan
 Dengan menguatkan otot ini, maka tarikan lengan dibawah air akan
 meningkat.
 Otot punggung bagian atas
 Penguatan otot ini akan menstabilkan bahu.
 Otot kaki
 Berenang juga melatih kelompok otot di bagian bawah. Termasuk otot-
 otot di panggul dan paha. Penguatan otot-otot tersebut penting agar
 tubuh mengambang sehingga dapat melakukan tendangan secara
 efisien (FINA, 2014).
 b. Meningkatkan Fungsi Jantung dan Paru-paru
 Gerakan mendorong dan menendang air dengan tangan dan kaki,
 dapat memacu aliran darah ke jantung, pembuluh darah, dan paru-paru.
 Berarti, berenang mampu meningkatkan kemampuan fungsi jantung dan
 paru-paru (Hermantoro, 2013).
 c. Membakar Kalori Lebih Banyak
 Tubuh akan membakar sekurang-kurangnya 275 kalori/jam dengan
 berenang. Setara dengan bersepeda dan jalan cepat. Meskipun kalori yang
 terbakar tidak sebanyak lari atau tenis, tidak berarti renang yang dilakukan
 dalam waktu sangat lama akan membakar kalori lebih banyak (Susanto,
 2010). Pada penelitian yang pernah dilakukan, pernah disimpulkan bahwa
 berenang mampu membakar sekitar 11% kalori lebih sedikit daripada
 berjalan kaki. Akan tetapi, hanya 3% lebih sedikit kalori daripada bersepeda.
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 Namun, jika berenang dalam waktu yang cukup, jumlah kalori yang terbakar
 akan lebih banyak dari berjalan kaki (Kurniawati, 2014).
 Tabel 1. Exercise’s Caloric Expenditure
 Aktifitas Intensitas Kalori/ ⁄ jam
 Aerobik Ringan 120
 Sedang 200
 Berat 300
 Berjalan 4 km/jam 105
 7 km/jam 200
 10 km/jam 370
 Berlari 9 km/jam 320
 10 km/jam 350
 12 km/jam 430
 16 km/jam 550
 Bersepeda 9 km/jam 120
 16 km/jam 220
 21 km/jam 320
 Berenang 25 m/menit 165
 40 m/menit 240
 50 m/menit 345
 Mendayung Ringan 200
 Berat 420
 (McArdle, 2000)
 Tabel diatas berisi perkiraan pengeluaran kalori berbagai latihan dan
 intensitas kerja dalam waktu 30 menit untuk manusia dengan berat 68kg.
 Tambahan 10% untuk setiap 7 kg lebih dari 68kg dan mengurangi 10%
 untuk setiap 7 kg di bawah 68kg.
 d. Menghilangkan Stres
 Secara psikologis, berenang juga dapat membuat hati dan pikiran lebih
 rileks. Gerakan berenang yang dilakukan dengan santai dan perlahan,
 mampu meningkatkan hormon endofrin dalam otak. Suasana hati jadi sejuk,
 pikiran lebih adem, badan pun terasa bebas (Tamyiz, 2008). Manfaat lain
 olahraga renang adalah untuk memelihara dan meningkatkan kebugaran,
 menjaga kesehatan tubuh, untuk keselamatan diri, untuk membentuk
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 kemampuan fisik seperti daya tahan, kekuatan otot serta bermanfaat pula
 bagi perkembangan dan pertumbuhan fisik anak, untuk sarana pendidikan,
 rekreasi, rehabilitasi serta prestasi (Supriyanto, 2005).
 Menurut Meredith (2009) berenang adalah sebuah kemampuan yang
 sangat berharga untuk diajarkan pada anak-anak. Selain membantu mereka
 tetap aman, berenang juga merupakan bentuk latihan serba guna yang
 dapat mereka lakukan setiap saat, berenang juga merupakan kegiatan
 santai, seru, bersifat terapi, dan menyenangkan. Berdasarkan hal tersebut,
 maka dapat dikatakan bahwa berenang merupakan olahraga yang baik
 untuk dikuasai anak, karena renang mempunyai banyak manfaat. Melalui
 berenang, anak berkesempatan untuk mengenal dan memahami lingkungan.
 Melalui berenang itu pula, anak memperoleh kesempatan untuk bergerak
 dengan bebas. Ia mau tidak mau harus menggerakan seluruh tubuhnya
 untuk bisa mengapung dan bergerak. Keleluasaan itu merupakan rangsang
 yang luar biasa, bukan saja dari aspek fisik, tetapi juga aspek psikologis
 (Cahyandaru, 2015).
 2.2 Karbohidrat
 Karbohidrat merupakan zat gizi sumber energi yang tidak hanya
 berfungsi untuk mendukung aktivitas fisik seperti berolahraga namun
 karbohidrat juga merupakan sumber energi utama bagi sistem pusat syaraf
 termasuk otak. Di dalam tubuh, karbohidrat yang dikonsumsi oleh manusia
 dapat tersimpan di dalam hati dan otot sebagai simpanan energi dalam
 bentuk glikogen (Irawan, 2007). Total karbohidrat yang dapat tersimpan di
 dalam tubuh orang dewasa kurang lebih sebesar 500 gr atau mampu untuk
 menghasilkan energi sebesar 2000 kkal. Di dalam tubuh manusia, sekitar
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 80% dari karbohidrat ini akan tersimpan sebagai glikogen di dalam otot, 18-
 22% akan tersimpan sebagai glikogen di dalam hati dan sisanya akan
 bersirkulasi di dalam aliran darah dalam bentuk glukosa (Nurkadri, 2014).
 Pada saat berolahraga terutama olahraga dengan intensitas
 moderat-tinggi, kebutuhan energy bagi tubuh dapat terpenuhi melalui
 simpanan glikogen, terutama glikogen otot serta melalui simpanan glukosa
 yang terdapat di dalam aliran darah (blood glucose) dimana ketersediaan
 glukosa di dalam aliran darah ini dapat dibantu oleh glikogen hati agar
 levelnya tetap berada pada keadaan normal (Sebayang, 2012). Proses
 pembakaran 1 gram karbohidrat akan menghasilkan energi sebesar 4 kkal.
 Walaupun nilai ini relatif lebih kecil jika dibandingkan dengan energi hasil
 pembakaran lemak, namun proses metabolisme energi karbohidrat akan
 mampu untuk menghasilkan ATP (molekul dasar pembentuk energi) dengan
 kuantitas yang lebih besar serta dengan laju yang lebih cepat jika
 dibandingkan dengan pembakaran lemak (Fakhri, 2014). Sebagai zat gizi
 yang berfungsi untuk menyediakan energi bagi tubuh, konsumsi karbohidrat
 pada saat latihan / pertandingan olahraga kompetitif sudah menjadi bagian
 yang tidak terpisahkan dari strategi seorang atlet profesional saat menjalani
 kompetisi atau jadwal latihan yang padat (Sebayang, 2012).
 2.2.1 Simpanan Karbohidrat (Glikogen)
 Menurut Afriliyantari (2011), jumlah simpanan glikogen yang
 terdapat di dalam tubuh merupakan salah satu faktor penentu performa
 seorang atlet . Atlet yang mengkonsumsi karbohidrat dalam jumlah yang
 besar dalam sehari-hari akan memilki simpanan glikogen yang relatif lebih
 besar jika dibandingan dengan atlet yang mengkonsumsi karbohidrat dalam
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 jumlah yang kecil. Dengan simpanan glikogen yang rendah, seorang atlet
 dalam menjalankan latihan/pertandingannya akan cepat merasa lelah
 sehingga kemudian mengakibatkan terjadinya penurunan intensitas dan
 performa olahraga. Hal ini berbeda dengan seorang atlet yang akan memiliki
 performa dan ketahanan yang lebih baik apabila memiliki simpanan glikogen
 yang besar (Utoro, 2011). Perlu juga untuk diketahui bahwa glikogen yang
 terdapat di dalam otot hanya dapat digunakan untuk keperluan energi di
 dalam otot tersebut dan tidak dapat dikembalikan ke dalam aliran darah
 dalam bentuk glukosa apabila terdapat bagian tubuh lain yang
 membutuhkannya. Hal ini berbeda dengan glikogen yang tersimpan di dalam
 hati yang dapat dikonversi menjadi glukosa melalui proses glycogenolysis
 ketika terdapat bagian tubuh lain yang membutuhkan (Zhanah, 2013).
 Simpanan glikogen hati ini sifatnya labil, disarankan agar latihan
 yang lama dilakukan 1-4 jam setelah makan makanan sumber karbohidrat
 yang terakhir. Jika latihan yang lama dilakukan pada pagi hari setelah puasa
 semalam, maka diet tinggi karbohidrat harus dikonsumsi pada tengah malam
 (Kuswary, 2017).
 a. Faktor yang Mempengaruhi Simpanan Glikogen Otot
 1) Jumlah Karbohidrat
 Berdasarkan berbagai penelitian terlihat bahwa kecepatan
 simpanan glikogen yang maksimal terjadi ketika 0,7-1,0 g/kg BB
 karbohidrat dikonsumsi setiap 2 jam pada tahap awal proses
 pemulihan, atau total asupan karbohidrat 8-10 g/kg BB/24 jam.
 Jumlah karbohidrat ini dapat digambarkan dengan asupan
 karbohidrat 500-800 g/hari untuk rata-rata atlet atau dalam
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 presentase 60-70% dari total energi untuk atlet dengan latihan yang
 berat (Arimurti, 2010).
 2) Besarnya Pengosongan Glikogen
 Kecepatan simpanan glikogen paling besar terjadi pada jam-
 jam pertama masa pemulihan setelah latihan, ketika pengosongan
 otot terjadi maksimal dibandingkan jika pengosongan otot hanya
 sedikit (Jayadi, 2014).
 3) Waktu Konsumsi Karbohidrat
 Kegagalan mengkonsumsi makanan sumber karbohidrat
 segera pada tahap pemulihan akan menghambat penyimpanan
 glikogen. Hal ini disebabkan kegagalan waktu peningkatan sintesa
 glikogen langsung setelah latihan dihentikan, serta karena
 penundaan penyediaan makanan bagi sel otot. Sintesa glikogen tidak
 dipengaruhi oleh frekuensi makan (porsi kecil tapi sering atau porsi
 besar sekaligus). Atlet disarankan untuk memilih jadwal makan yang
 praktis dan nyaman; porsi kecil tapi sering mungkin bermanfaat untuk
 mengatasi problem makan makanan tinggi karbohidrat yang
 volumenya besar (Supriyono, 2012).
 b. Faktor yang Mempengaruhi Simpanan Glikogen Hati
 1) Waktu Makan Makanan Sumber Karbohidrat
 Puasa semalam dapat menurunkan simpanan glikogen hati
 dan mempengaruhi penampilan atlet jika latihan dilakukan dalam
 waktu lama. Untuk menjamin tingginya simpanan glikogen hati untuk
 menjalani latihan tsb, dianjurkan makanan terakhir dimakan tidak
 lebih dari 2-6 jam sebelum latihan. Hal ini mungkin tidak praktis untuk
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 atlet yang akan latihan pada pagi dini hari. Pada kasus ini makanan
 terakhir yang dimakan malam sebelumnya sebaiknya mengandung
 banyak karbohidrat (Arimurti, 2010 dan Supriyono, 2012).
 2) Jenis Karbohidrat
 Konsumsi makanan yang mengandung fruktosa akan
 meningkatkan kecepatan sintesa glikogen hati dibandingkan dengan
 glukosa. Oleh karena itu untuk memaksimalkan simpanan glikogen
 hati, makanan yang tinggi fruktosa (buah, jus buah) harus termasuk
 di dalam diet selama masa pemulihan (Arimurti, 2010).
 Walaupun jumlah karbohidrat yang dapat tersimpan sebagai glikogen
 ini memiliki keterbatasan, namun kapasitas penyimpanannya terutama
 kapasitas penyimpanan glikogen otot dapat ditingkatkan dengan cara
 mengurangi konsumsi lemak dan memperbesar konsumsi bahan pangan
 kaya akan karbarbohidrat seperti roti, kentang, jagung, singkong atau juga
 pasta. Pengisian tubuh dengan karbohidrat pada masa persiapan ini
 biasanya dikenal dengan istilah carbohydrate loading dan akan memberikan
 manfaat terutama bagi atlet yang akan berkompetisi dalam cabang olahraga
 endurance atau atlet yang akan melakukan latihan/ pertandingan dengan
 durasi lebih dari 90 menit (Kuswary, 2017 dan Utoro, 2011).
 2.2.2 Kebutuhan Karbohidrat bagi Atlet
 Bagi seorang atlet, konsumsi karbohidrat minimum yang disarankan
 adalah sebanyak 250 gr atau sudah memenuhi kebutuhan energi sebesar
 1000 kkal. Walaupun kebutuhan energi seorang atlet akan berbeda untuk
 tiap jenis olahraga, namun secara umum atlet diharapkan untuk memenuhi
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 kebutuhan energi idealnya 55-70% melalui konsumsi karbohidrat (Ariesta,
 2016).
 Konsumsi karbohidrat tinggi dalam sehari-hari terutama sebelum
 berolahraga bertujuan untuk meningkatkan simpanan glikogen di dalam
 tubuh dan untuk menjaga level glukosa di dalam darah sehingga laju
 produksi energi melalui pembakaran karbohidrat saat berolahraga dapat
 tetap terjaga. Konsumsi karbohidrat yang dilakukan pada saat berolahraga,
 terutama olahraga dengan waktu yang panjang (> 45 menit) dapat
 membantu tubuh dalam menjaga konsentrasi glukosa darah, menjaga
 ketersediaan glikogen hati serta menjaga agar laju pembakaran karbohidrat
 tetap tinggi sehingga terjadinya kelelahan dapat ditunda (Kushartanti, 2007).
 Karbohidrat yang di konsumsi pada saat berolahraga ini diperkirakan
 mampu untuk memberikan kontribusi hingga sebesar 16-20% terhadap laju
 produksi energi di dalam tubuh. Selain itu, pada olahraga yang bersifat
 intermittiment/stop & go atau multisprints seperti sepakbola atau bola basket,
 karbohidrat yang dikonsumsi juga dapat membantu tubuh dalam proses
 resintesis glikogen otot serta dapat juga membantu untuk membatasi
 pemakaian glikogen otot (Kuswary, 2017).
 a. Sebelum Latihan/Pertandingan
 Atlet yang akan berpartisipasi dalam latihan intensitas sedang
 dengan durasi pendek, disarankan untuk mengkonsumsi karbohidrat
 sebesar 5-7 gr karbohidrat/ kg berat badan per harinya. Sedangkan
 dalam persiapannya untuk menghadapi latihan endurans dengan
 intensitas moderat-tinggi atau dalam persiapannya untuk menghadapi
 pertandingan yang kompetitif, atlet direkomendasikan untuk
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 mengkonsumsi karbohidrat sebesar 7-12 gr / kg berat badan per harinya.
 Dan atlet yang sedang menjalankan program latihan dengan total waktu
 antara 4-6 jam per hari, disarankan untuk memperbesar konsumsi
 karbohidratnya hingga 10-12 gr/ kg berat badan per harinya (Irianto,
 2007 dan Komala, 2013).
 Selain dari yang telah disebutkan, bagi atlet yang akan
 berpartisipasi dalam pertandingan /latihan dengan durasi waktu 90 menit,
 peningkatan simpanan glikogen juga dapat dilakukan dengan
 mengkonsumsi karbohidrat sebanyak 8-10 gr/kg berat badan dalam
 interval waktu 48 - 72 jam sebelum latihan/pertandingan berlangsung.
 Konsumsi karbohidrat ini dapat meningkatkan jumlah simpanan glikogen
 sebesar 25-100% dan dapat menunda terjadinya kelelahan pada saat
 latihan/pertandingan hingga 20%. Sedangkan bagi atlet yang akan
 berpartisipasi dalam pertandingan dengan durasi waktu 60 menit,
 peningkatkan simpanan glikogen juga dapat dilakukan dalam interval
 waktu 6 jam sebelum pertandingan berlangsung dengan cara
 mengkonsumsi karbohidrat sebanyak 1-4 gr /kg berat badan (Irianto,
 2007 dan Komala, 2013).
 Beberapa contoh dari bahan pangan yang kaya akan kandungan
 karbohidrat tinggi dan dapat dikonsumsi pada masa persiapan adalah
 kentang, donat, pasta, sereal, singkong, sebagian besar jenis nasi, roti
 putih, roti gandum, atau juga buah-buahan seperti pisang dan apel
 (Hutagalung, 2004).
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 b. Setelah Latihan/Pertandingan
 Salah satu tujuan utama mengkonsumsi karbohidrat setelah
 selesainya olahraga adalah untuk mengisi kembali simpanan glikogen
 yang terpakai sehingga kondisi atlet dapat secara cepat dipulihkan agar
 dapat menjadi lebih siap untuk menghadapi sesi latihan atau
 pertandingan selanjutnya. Dalam kaitannya dengan penyimpanan
 glikogen setelah selesainya latihan/pertandingan olahraga, terdapat dua
 faktor utama yang harus diperhatikan yaitu waktu konsumsi dan besarnya
 karbohidrat yang dikonsumsi (Dewi dan Kuswary, 2013).
 Pada saat setelah selesainya latihan/pertandingan olahraga
 dimana simpanan glikogen berada pada jumlah terendah di dalam tubuh,
 kadar enzim glycogen synthetase di dalam aliran darah akan berada pada
 titik tertinggi sehingga pemberian karbohidrat pada masa ini secara
 efisien akan mengisi kembali simpanan glikogen tubuh. Serta perlu juga
 untuk diperhatikan bahwa laju penyimpanan glikogen otot di dalam tubuh
 secara cepat juga akan terjadi pada interval < 2jam setelah selesainya
 kegiatan olahraga (Fauziyana 2012 dan Irawan, 2007).
 Pada interval waktu ini, penyimpanan glikogen otot akan berjalan
 secara cepat dengan laju 7-8 mmol/jam, namun seiring dengan
 bertambahnya waktu, laju penyimpanannya akan kembali berjalan secara
 normal dengan laju 5-6 mmol/jam. Oleh karena itu, untuk mempersingkat
 waktu pemulihan (recovery) agar performa dapat secara cepat terjaga
 untuk menghadapi latihan/pertandigan selanjutnya, dalam interval 2 jam
 setelah selesainya latihan atau pertandingan olahraga, atlet
 direkomendasikan untuk mengkonsumsi karbohidrat sebesar 50-100 gr
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 atau dapat juga mengkonsumsi 1-1.2 gr karbohidrat / kg berat badan tiap
 jamnya dalam interval waktu 4 jam. Adapun setelah melakukan sesi
 latihan/pertandingan yang melelahkan, total konsumsi karbohidrat yang
 diharapkan untuk dilakukan dalam interval 24 jam adalah sebesar 600 gr
 (Irawan, 2007 dan Kuswary, 2017).
 2.3 Kebugaran
 2.3.1 Pengertian Kebugaran
 Menurut Nurhasan, dkk (2005) kebugaran merupakan kondisi tubuh
 seseorang yang mempunyai peranan penting dalam kegiatan atau aktivitas
 sehari-hari. Kebugaran juga diartikan bahwa kemampuan melakukan
 kegiatan sehari-hari dengan penuh vitalitas dan kesiagaan tanpa mengalami
 kelelahan yang begitu berarti dan masih cukup energi untuk beraktivitas
 pada waktu senggang dan menghadapi hal-hal yang bersifat darurat.
 Ahli-ahli pendidikan jasmani dalam Satropanoelar menyatakan bahwa,
 kebugaran adalah kapasitas fungsional total seseorang untuk melakukan
 suatu kerja tertentu dengan hasil baik atau memuaskan dan tanpa kelelahan
 yang berarti. Kebugaran bercirikan semua bagian tubuh dapat berfungsi
 secara efisien saat tubuh menyesuaikan diri dengan tuntutan sekitar
 (Riswangga, 2013).
 Dapat disimpulkan bahwa kebugaran adalah suatu keadaan saat tubuh
 mampu menunaikan tugas hariannya dengan baik dan efisien, tanpa
 kelelahan yang berarti, dan tubuh masih memiliki cadangan tenaga, baik
 untuk mengatasi keadaan darurat yang mendadak, maupun menikmati
 waktu senggang dengan rekreasi yang aktif (Riswangga, 2013).
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 2.3.2 Komponen Kebugaran
 Kebugaran meliputi beberapa komponen, komponen-komponen
 tersebut dapat digolongkan dalam dua aspek yaitu Kebugaran yang
 berhubungan dengan kesehatan dan Kebugaran yang berhubungan dengan
 keterampilan. Menurut Nurhasan, dkk. (2005) adalah sebagai berikut:
 1) Kebugaran yang berhubungan dengan kesehatan
 a. Kekuatan (strength)
 Besarnya tenaga yang digunakan oleh otot atau sekelompok otot
 tenaga satu komponen Kebugaran yang perlu bagi setiap orang dari segala
 usia, agar mampu memenuhi tuntutan aktivitas geraknya, atau bisa disebut
 kekuatan otot.
 b. Kelentukan (flexibility)
 Kemampuan sendi untuk melakukan gerakan dalam ruang gerak sendi
 secara maksimal sesuai dengan kemungkinan geraknya (range of
 movement). Dengan kelentukan yang baik akan mengurangi penggunaan
 tenaga yang berlebihan pada saat melakukan suatu gerakan.
 c. Komposisi tubuh
 Komposisi tubuh dapat didefinisikan sebagai prosentase relatif dari
 lemak tubuh dan masa tubuh. Komposisi tubuh dinyatakan dengan:
 1. Indeks Masa Tubuh (IMT) adalah berat badan dalam kilogram dibagi
 dengan tinggi badan kuadrat dalam meter.
 2. Persentase lemak tubuh adalah perbandingan antara berat lemak
 tubuh dan berat badan yang diperoleh melalui rumus tertentu
 berdasarkan pengukuran ketebalan lemak dengan menggunakan alat
 skinfold caliper.
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 d. Daya tahan (endurance)
 Kemampuan untuk melakukan suatu gerakan atau usaha melewati
 suatu periode waktu. Menurut Hapsari (2011), daya tahan dapat dibagi
 menjadi dua komponen, yaitu:
 1. Daya tahan kardiorespirasi atau daya tahan jantung dan paru-paru adalah
 kesanggupan jantung (sistem peredaran darah) dan paru-paru (sistem
 pernapasan) untuk berfungsi secara optimal saat melakukan aktifitas
 sehari-hari dalam waktu yang cukup lama tanpa mengalami kelelahan.
 2. Daya tahan otot adalah kapasitas otot untuk melakukan kontraksi secara
 terus-menerus pada tingkat intensitas submaksimal.
 2) Kebugaran yang berhubungan dengan keterampilan
 a. Kecepatan (speed)
 Kecepatan merupakan kemampuan berpindah dengan cepat dari satu
 tempat ke tempat lain.
 b. Daya (power)
 Daya merupakan gabungan antara kekuatan dan kecepatan atau
 pengerahan otot secara maksimum dengan kecepatan maksimum.
 c. Kelincahan (agility)
 Kelincahan merupakan salah satu komponen Kebugaran yang sangat
 penting pula. Kelincahan merupakan kemampuan bergerak dengan
 berubah-ubah arah secara cepat dan tepat tanpa kehilangan
 keseimbangan.
 d. Keseimbangan (balance)

Page 30
						

23
 Keseimbangan merupakan kemampuan mempertahankan sikap dan
 posisi tubuh pada bidang tumpuan pada saat berdiri (static balance) atau
 pada saat melakukan gerakan (dynamic static).
 e. Koordinasi (coordination)
 Koordinasi merupakan kemampuan untuk melakukan gerak dengan
 tepat dan efisien.
 f. Kecepatan reaksi (reaction speed)
 Kecepatan reaksi merupakan waktu yang diperlukan dari saat
 diterimanya stimulus atau rangsangan sampai awal munculnya respon
 atau reaksi. Stimulus yang dapat diterima melalui organ penglihatan,
 pendengaran, gabungan, keduanya dan sentuhan (Cahyandaru,
 2015).
 Banyak organisasi resmi menggunakan volume pemakaian oksigen
 sebagai tolok ukur kebugaran. Ukuran kemampuan kerja cardio respiratory
 vascular sering disebut juga volume oksigen maksimum atau disingkat
 VO2max. satuan VO2max adalah milliliter/kgBB/menit, artinya besarnya
 jumlah oksigen yang digunakan (dalam satuan ml) setiap kg berat badan per
 menit aktivitasnya, semakin besar VO2max sesorang maka kebugarannya
 semakin prima, dimana kualitas bio motoriknya juga semakin baik. Jadi
 ukuran VO2max dapat dijadikan cermin kebugaran seseorang (Riswangga,
 2013).
 2.3.3 VO2max
 2.3.3.1 Definisi dan Manfaat VO2max
 VO2max adalah volume oksigen maksimum yang dapat digunakan
 permenit. Menurut Guyton dan Hall (2006) VO2max adalah kecepatan
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 pemakaian oksigen dalam metabolisme aerob maksimum. VO2max ini
 adalah suatu tingkatan kemampuan tubuh yang dinyatakan dalam liter per
 menit atau ml/kgbb/menit, artinya besarnya jumlah oksigen yang digunakan
 (dalam satuan ml) setiap kg berat badan per menit aktivitasnya (Mutahir dan
 Maksum, 2007). Setiap sel dalam tubuh manusia membutuhkan oksigen
 untuk mengubah makanan menjadi ATP (adenosine triphosphate) yang siap
 dipakai untuk kerja tiap sel yang paling sedikit mengkonsumsi oksigen
 adalah otot dalam keadaan istirahat. Sel otot yang berkontraksi
 membutuhkan banyak ATP. Akibatnya otot yang dipakai dalam latihan
 membutuhkan lebih banyak oksigen dan menghasilkan CO2 (Fakhri, 2014).
 Ukuran VO2max menurut banyak pakar dapat dijadikan cermin
 kebugaran seseorang. Logikanya bahwa jika seseorang memiliki VO2max
 tinggi berarti dia juga melakukan latihan dengan pre-dominant energy
 systems aerobics artinya dia juga akan memiliki kualitas komponen
 biomotorik yang baik sebagai dampak latihan (effect training) yang
 dilakukannya. Dengan kata lain, semakin besar VO2max seseorang maka
 kebugaran jasmaninya semakin prima, dimana kualitas komponen
 biomotoriknya juga semakin baik (Mutahir dan Maksum, 2007).
 2.3.3.2 Pengukuran VO2max
 Pengukuran VO2max dapat dilakukan dengan: 1) direct methods
 yaitu diukur secara langsung di laboratorium menggunakan beban kerja
 continous ataupun intermitten di atas ergocycle atau Treadmill, dengan
 metode Saltin-Astrand, metode Cureton’s (Cureton’s all out treadmill run),
 Ohio State University methods, 2) indirect methods berupa field test yang
 memerlukan prosedur lebih sederhana dengan tujuan menaksir banyaknya
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 oksigen yang digunakan per satu satuan berat badan dan per satu satuan
 waktu dengan rumus Balke, monogram Astrand, persamaan Fox atau tabel
 Cooper (Mutohir dan Maksum, 2007).
 Menurut Sukadiyanto (2009) dalam Putra (2013) terdapat beberapa
 tes yang bisa dilakukan untuk mengukur VO2max, antara lain:
 1) Tes Balke (Lari 15 Menit)
 Tes ini merupakan cara untuk menghitung prediksi VO2Max para
 olahragawan menggunakan jarak tempuh lari selama 15 menit. Adapun
 caranya olahragawan berlari selama 15 menit, kemudian dicatat hasil jarak
 tempuh yang dicapai olahragawan saat berlari selama waktu 15 menit
 tersebut. Tes ini tergolong mudah pelaksanaannya karena memerlukan
 peralatan yang sederhana, antara lain:
 a) Lapangan atau lintasan lari 400 m yang jaraknya jelas atau tidak terlalu
 jauh, maksudnya adalah lintasan dapat dilihat dengan jelas oleh pengetes.
 b) Penanda jarak atau bendera kecil untuk menandai jarak lintasan
 c) Stopwatch atau alat pengukur waktu dalam satuan menit.
 2) Tes Cooper
 Uji Cooper digunakan untuk memantau perkembangan atlet daya
 tahan aerobik dan memperoleh perkiraan VO2Max. Pelaksanaan tes sebagai
 berikut:
 a) Peralatan; 400 meter track, Stopwatch, peluit, asisten
 b) Tes ini mengharuskan atlet untuk lari sejauh mungkin dalam 12
 menit.
 3) Multistage Fitnes Test
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 Jenis tes ini dikembangkan di Australia, yang berfungsi untuk
 menentukan efisiensi fungsi kerja jantung dan paru petenis. Pada awalnya
 tes ini merupakan salah satu alat yang digunakan untuk program
 penelusuran bibit olahragawan di Australia. Berdasarkan hasil penelitian tes
 ini memiliki validitas (kesahihan) yang tinggi untuk mengukur seseorang
 menghirup oksigen secara maksimal dalam waktu tertentu.
 Peralatan yang digunakan untuk tes, antara lain;
 (1) lintasan lari yang rata, tidak licin, dan panjangnya minimal 22 meter,
 (2) jarak lintasan sepanjang 20 meter, lebar 1-15 meter,
 (3) cassete,
 (4) tape recorder,
 (5) stopwatch,
 (6) alat pencatat (tulis), dan
 (7) daftar tabel untuk konversi hasil lari.
 Cara pelaksanaan tes harus mengikuti aba-aba yang ada dalam bunyi
 cassete. Setelah aba-aba berlari dimulai, maka kecepatan larinya harus
 menyesuaikan dengan aba-aba bunyi dalam cassete. Selanjutnya, di dalam
 cassete akan terus disuarakan setiap tingkatan (level) dan balikan (shuttle)
 yang telah ditempuh peserta tes. Peserta tes dianggap gagal atau tidak
 mampu lagi saat aba-aba untuk berlari kedua kaki tidak mampu lagi
 melewati garis pembatas. Adapun cara pencatatan hasilnya, saat kedua kaki
 peserta tes tidak mampu lagi melewati garis batas bunyi cassete akan
 menunjukkan level berapa shuttle berapa.
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 2.3.3.3 Faktor yang Mempengaruhi VO2max
 Faktor-faktor yang mempengaruhi VO2max menurut Sadly (2015)
 diantaranya adalah :
 a. Jenis kelamin. Setelah masa pubertas wanita yang usianya sama dengan
 pria umumnya mempunyai konsumsi oksigen maksimal yang lebih rendah
 dari pria.
 b. Usia. Setelah usia 20-an VO2max menurun dengan perlahan-lahan.
 Dalam usia 55 tahun, VO2max lebih kurang 27% lebih rendah dari usia 25
 tahun. Dengan sendirinya hal ini berbeda dari satu dengan orang yang
 lain. Mereka yang mempunyai banyak kegiatan VO2max akan menurun
 secara perlahan.
 c. Latihan atau aktivitas fisik
 d. Berat badan dan tinggi badan
 e. Ketinggian suatu tempat (kadar O2)
 f. Faktor psikologis seperti
 Kemampuan jaringan otot untuk menggunakan oksigen dalam proses
 produksi energi tubuh.
 Kemampuan sistem syaraf jantung dan paru-paru (cardiovascular)
 untuk mengangkut oksigen ke dalam jaringan otot.
 g. Fungsi paru pada saat melakukan aktivitas fisik yang intens, terjadi
 peningkatan kebutuhan oksigen oleh otot yang sedang bekerja.
 2.4 Metode Dietary Assessment
 Dietary assessment adalah salah satu metode langsung untuk menentukan
 status gizi seseorang, sebagai tanda awal dari defisiensi zat gizi atau
 ketidakcukupan zat gizi. Metode ini dapat memprediksi kemungkinan zat gizi apa
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 yang mengalami defisiensi, yang mana dapat dikonfirmasi lebih lanjut dengan
 metode lainnya seperti biochemical, anthropometry, dan clinical assessments.
 Informasi yang diperoleh dari dietary assessment juga dapat digunakan untuk
 mengembangkan intervensi yang dilakukan (Fahmida, dkk, 2007).
 Tujuan dari dietary assessment secara umum adalah untuk mengetahui
 kebiasaan makan dan gambaran tingkat kecukupan bahan makanan dan zat gizi
 pada tingkat kelompok, rumah tangga, dan perorangan, serta faktor-faktor yang
 berpengaruh terhadap konsumsi makanan tersebut (Supariasa, 2001).
 Sedangkan tujuan dari dietary assessment yang akan dilakukan pada penelitian
 ini yaitu untuk mengetahui pola makan responden dalam kurun waktu tertentu
 dan menganalisa kandungan zat gizi (karbohidrat) dari seluruh makanan yang
 dikonsumsi dengan merujuk pada daftar bahan makanan penukar atau daftar
 komposisi bahan makanan. Berdasarkan hal tersebut metode SQ-FFQ
 merupakan metode yang paling sesuai digunakan untuk mengetahui gambaran
 kebiasaan makan kelompok berdasarkan rata-rata frekuensi makan selama
 jangka waktu tertentu.
 2.4.1 Semi Quantitative Food Frequency Questionare (SQ FFQ)
 2.4.1.1 Definisi Semi Quantitative Food Frequency Questionare (SQ
 FFQ)
 Metode SQ-FFQ (Semi Quantitative Food Frequency Questionare)
 adalah metode yang digunakan untuk memperoleh data tentang frekuensi
 konsumsi sejumlah bahan makanan yang dikonsumsi selama periode
 tertentu seperti setiap hari, minggu, bulan dan tahun. Metode ini tidak
 hanya melihat bahan makanan yang dikonsumsi oleh sampel, melainkan
 juga melihat besar porsi atau banyaknya bahan makanan yang
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 dikonsumsi oleh sampel. Bahan makanan yang ada dalam daftar
 kuesioner tersebut adalah bahan makanan yang dikonsumsi dalam
 frekuensi yang cukup sering oleh responden (Alfira dkk, 2012).
 2.4.1.2 Cara Penyusunan Kuisioner Semi Quantitative Food
 Frequency Questionare (SQ FFQ)
 Tahapan penyusunan form SQ FFQ menurut Fahmida (2007)
 sebagai berikut: Mengelompokkan makanan sesuai jenis bahan makanan
 yang akan diteliti dalam SQ-FFQ, dengan cara :
 a. Menemukan daftar bahan makanan dalam tabel daftar komposisi
 bahan makanan (DKBM) atau melalui program software Nutrisurvey
 (NS) untuk item bahan makanan yang spesifik mengandung zat gizi
 tertentu (zat gizi yang ingin diketahui) per 100 gr bahan makanan.
 b. Pilih semua daftar bahan makanan yang banyak dan tinggi
 kandungan zat gizi tersebut.
 c. Melakukan satu kali survey pendahuluan dengan melakukan
 survey/recall 24 jam dalam komunitas tertentu untuk mengidentifikasi
 sumber bahan makanan yang tersedia dan yang umum dikonsumsi
 sesuai dengan lokasi penelitian dalam kaitannya dengan sumber
 bahan makanan yang kaya akan sumber zat gizi tertentu.
 d. Menggunakan daftar DKBM atau NS sebagai dasar/pedoman
 survey. Makanan yang tidak pernah atau tidak biasa dikonsumsi
 (kurang dari 10% dari subjek) dikeluarkan dari daftar.
 e. Bahan makanan yang tersisa setelah langkah di atas, adalah yang
 sebagai daftar bahan makanan yang akan final digunakan
 dalam form SQ-FFQ
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 f. Beberapa syarat yang harus diperhatikan dalam menentukan bahan
 makanan yang akan dimasukkan dalam form SQ-FFQ adalah :
 Bahan makanan mengandung zat gizi spesifik atau terdapat
 komponen makanan yang memodifikasi penyerapan dari zat gizi
 spesifik tersebut (zat gizi tertentu dan inhibitornya)
 Mengandung zat gizi spesifik sangat tinggi dan menjadi bagian
 dari makanan khas penduduk atau mengandung tingkat yang
 cukup tinggi zat gizi tertentu tetapi umumnya dimakan atau
 jarang dimakan tetapi mengandung tingkat zat gizi yang sangat
 tinggi.
 2.4.1.3 Prosedur Semi Quantitative Food Frequency Questionare
 (SQ FFQ)
 Berdasarkan Willet (1998), Gibson (2005), Fahmida (2007) dalam
 Handayani dkk (2015), prosedur semi-quantitative FFQ (SQ-FFQ)
 adalah sebagai berikut :
 a. Responden diminta untuk mengidentifikasi berapa sering
 mengkonsumsi makanan yang terdapat di dalam daftar makanan
 yang telah disediakan.
 b. Responden memilih kategori yang paling tepat untuk konsumsi
 makan, dan mencatat berapa kali makanan tersebut dikonsumsi.
 Frekuensi konsumsi makanan dalam kualitatif FFQ terdiri dari 5
 kategori yaitu: harian, mingguan, bulanan, tahunan, jarang/tidak
 pernah.
 c. Responden memilih jumlah porsi berdasarkan jenis makanan yang
 dimakan: kecil, sedang, besar.
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 d. Mengkonversikan jumlah frekuensi yang dikonsumsi ke dalam
 jumlah rata-rat per hari. Misal: tempe/tahu dikonsumsi 4 kali per
 minggu maka dikonversikan menjadi: 4/7 per hari = 0,57 per hari.
 e. Mengalikan jumlah frekuensi per hari dengan jumlah porsi (gram)
 untuk memperoleh jumlah gram yang dikonsumsi dalam sehari.
 2.4.1.4 Prinsip dan Penggunaan Semi Quantitative Food Frequency
 Questionare (SQ FFQ)
 a. Kuesioner SQ FFQ menilai energi dan/atau intake gizi dengan
 menentukan seberapa sering seseorang mengkonsumsi sejumlah
 makanan yang merupakan sumber nutrisi utama atau dari
 komponen makanan tertentu dalam pertanyaan per hari (minggu
 atau bulan) selama tertentu periode waktu (biasanya 6 bulan sampai
 1 tahun).
 b. Menyediakan data tentang kebiasaan asupan nutrisi yang dipilih,
 makanan tertentu atau kelompok-kelompok makanan.
 c. SQ FFQ sering dirancang untuk mendapatkan informasi tentang
 aspek-aspek tertentu dari diet, seperti karbohidrat, protein, lemak,
 vitamin atau mineral tertentu dan aspek lainnya yang mungkin
 kurang spesifik.
 d. Kuesioner ini terdiri dari daftar sekitar 100 atau lebih sedikit
 makanan individu atau kelompok makanan yang kontributor penting
 untuk intake energi penduduk atau nutrisi khusus menarik lainnya.
 e. SQ FFQ biasanya dikelola sendiri dan karena itu dirancang mudah
 untuk diselesaikan oleh subyek penelitian (diwawancarai oleh
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 pewawancara atau mengisi kuesioner komputer atau melalui
 telepon).
 f. SQ FFQ menggunakan ukuran porsi makan biasa dalam ukuran
 kecil, sedang, dan besar.
 g. Dalam epidemiologi, SQ FFQ sering diisi dengan merujuk pada
 tahun sebelumnya untuk memastikan jumlah asupan makanan yang
 biasa untuk periode itu.
 h. SQ FFQ harus spesifik (Khonson 2002 dalam Rahmawati, 2010)
 2.4.1.5 Kelebihan Metode Semi Quantitative Food Frequency
 Questionare (SQ FFQ)
 Menurut Handayani dkk (2010) dan Fahmida (2007), metode SQ
 FFQ memiliki beberapa kelebihan antara lain :
 a. Mudah dilakukan, murah dan tidak terlalu membebani responden
 b. Cepat pelaksanaannya (antara 20 menit hingga satu jam)
 c. Beban responden lebih rendah dibandingkan metode records
 d. Formulir SQ FFQ bisa diisi sendiri oleh responden atau dengan
 menggunakan telepon (yang dilakukan oleh interviewer)
 e. Mudah dalam pengolahan data, dan bisa digunakan dalam populasi
 yang besar
 f. Dapat menggambarkan usual intake dan zat gizi spesifik selama
 periode waktu tertentu
 2.4.1.6 Kekurangan Metode Semi Quantitative Food Frequency
 Questionare (SQ FFQ)
 Menurut Handayani dkk (2010) dan Fahmida (2007), metode SQ
 FFQ memiliki beberapan kelebihan antara lain :
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 a. Akurasi lebih rendah dibandingkan dengan metode lain
 b. Hasil dari metode ini sangat tergantung pada kelengkapan data
 kuesioner dan bergantung pada memori responden
 c. Sulit untuk menentukan jumlah makanan untuk musim tertentu
 d. Tidak bisa digunakan untuk menilai seluruh zat gizi (hanya zat gizi
 tertentu)
 e. Ukuran porsi dalam SQ FFQ tidak bisa merefleksikan makanan
 yang dikonsumsi responden
 f. Validitas sebagai alat estimasi asupan makan belum ditetapkan
 Menurut Gibson (2005) bahwa sumber-sumber bias atau kesalahan
 dalam pengukuran dietary assessment meliputi :
 a. Tidak Adanya atau Kurangnya Respon Responden
 Kurangnya respon (nonrespon) atau rendahnya kepatuhan dari
 responden yang mengakibatkan bias yang signifikan dan hal ini dapat
 terjadi disemua jenis penilaian dalam dietary assesment. Upaya yang
 sebaiknya dilakukan untuk meminimalkan angka nonrespon. Strategi
 yang dapat dilakukan adalah dengan mengirimkan email atau menelpon
 untuk mengingatkan, dan pelatihan pewawancara agar saat melakukan
 wawancara dilakukan dengan lebih tenang dan kekeluargaan.
 b. Bias dari Responden
 Bias yang berasal dari responden biasanya muncul apabila
 responden salah pengertian terhadap apa yang ditanyakan atau diminta
 oleh pewawancara, kecendrungan memberikan jawaban yang bersifat
 socially desirable. Socially desirable adalah kecendrungan dari responden
 untuk menghindari kritik dan kecendrungan untuk mendapatkan pujian.
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 Sumber bias yang lain adalah responden memberikan data kadang
 underreporting ataupun overreporting (Gibson, 2005).
 Menurut Siagian (2010) menuliskan bahwa bias yang sering
 terjadi terutama untuk metode penimbangan makanan adalah kuantitas
 konsumsi pangan yang diperoleh mungkin bukan kuantitas konsumsi
 yang lazim (kebiasaan) karena responden mungkin mengubah jenis dan
 jumlah pangan yang akan dikonsumsi karena ia tahu konsumsi
 pangannya sedang dinilai atau diamati. Hal lain yang mungkin terjadi
 adalah subjek atau responden mengubah pola asupan kebiasaannya
 untuk mempermudah penimbangan.
 c. Bias dari Pewawancara
 Sumber bias dari pewawancara biasanya meliputi kesalahan
 menggunakan pertanyaan probing, kesalahan dalam mencatat respon
 responden, kehilangan fokus, bias yang berhubungan dengan persiapan
 wawancara, adanya gangguan, kepercayaan diri dan kerahasiaan
 responden.
 d. Faktor Kelupaan pada Responden
 Gangguan memori pada responden yang sering terjadi adalah
 responden gagal dalam mengingat makanan yang biasa dikonsumsi dan
 dapat pula responden melaporkan makanan yang sebenarnya tidak
 dikonsumsi pada saat recall tesebut dilakukan. Untuk mengurangi faktor
 kelupaan yang terjadi pada responden dapat dilakukan dengan teknik
 pertanyaan probing & standar promting serta menggunakan alat bantu
 mengingat seperti alat bantu simulasi makanan yang dari plastic atau
 tanah liat, gambar bahan makanan atau photo.
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 e. Estimasi Ukuran Porsi yang Kurang Tepat
 Bias yang sering timbul adalah kegagalan responden dalam
 mengkuantitaskan secara akurat jumlah makanan yang dikonsumsi, atau
 miskonsepsi dalam merata-ratakan ukuran porsi. Menurut Young & Nestle
 (1995) dalam Gibson (2005) bahwa tiap responden memiliki kemampuan
 yang berbeda dalam mengestimasi ukuran porsi yang akurat secara
 visual. Umumnya perbedaan ini timbul secara independent karena
 perbedaan usia, berat badan, status sosial, dan jenis kelamin tetapi
 mereka melakukannya pada jenis dan makanan yang bervariasi.
 Kesalahan yang besar yang terjadi, sebagai contoh mengestimasi
 potongan daging yang bentuknya tidak teratur. Menurut Weber et al. 1997
 dalam Gibson (2005) bahwa ditemukan kesalahan mengestimasi porsi
 daging (steak) hingga mencapai 80%.
 f. Suplemen yang Digunakan
 Suplemen yang biasanya dikonsumsi oleh responden juga harus
 dicatat dalam dietary assessment. Untuk mendapatkan informasi yang
 akurat, biasanya nama merk harus diketahui. Nama merk merupakan hal
 yang kritis karena antar merk memiliki variasi yang sangat besar.
 Kesalahan dalam ketepatan mengkuantitatifkan dosis suplemen sangat
 berdampak dalam estimasi dari intake zat gizinya. Dari beberapa
 penelitian yang dilakukan sering terjadinya underreporting dalam
 menentukan dosis suplemen. Ditambah lagi faktor kimia dalam dietary
 suplement dapat berpengaruh dalam biovailabilitas, sehingga lebih
 dianjurkan untuk mencatat komposisi kimia dalam dietary supplement
 apabila itu memungkinkan.
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 g. Kesalahan dalam Penanganan Bahan Makanan Campuran
 Sumber kesalahan yang umum terjadi dalam penanganan bahan
 makan campuran adalah kesalahan yang terjadi selama bahan campuran
 masih dalam bentuk bahan mentah dan selanjutnya dikonversi ke bentuk
 yang dapat dikonsumsi. Konversi biasanya meliputi faktor menghitung
 rata-rata dari kedua perubahan berat karena pemasakan dan retensi zat
 gizi. Setelah itu dilanjutkan dengan mengestimasi kuantitas dari bahan
 makanan campuran yang dikonsumsi oleh subjek (Gibson, 2005).
 Tabel 2. Pertimbangan-pertimbangan Untuk Mengurangi Kesalahan Saat Pengumpulan Data Assesment
 No Sumber Kesalahan Potensial Cara Mengurangi Kesalahan
 1. Ingatan (memori)
 1. Perlu adanya asisten pewawancara yang melakukan pencatatan
 2. Mendorong untuk mematuhi setiap petunjuk dengan tepat
 2. Ukuran Porsi
 1. Perlunya alat bantu untuk mengestimasi ukuran porsi
 2. Alat timbang 3. Pelatihan responden
 3. Keragaman hari pengumpulan data
 1. Memperbanyak hari pengumpulan data
 2. Memasukkan hari-hari biasa dan hari libur (akhir pekan)
 3. Mengumpulkan data pada musim/waktu yang berbeda
 4. Bias Responden 1. Mengurangi beban responden 2. Membatasi hari pengumpulan
 data
 5. Entri Data (Memasukkan Data)
 1. Memasukkan data dengan tepat dan memasukkan data sesuai aturan
 2. Perlu adanya asisten pewawancara yang melakukan pencatatan
 3. Adanya panduan dan petunjuk probing secara rinci
 (Supariasa, 2012)
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 2.5 Hubungan antara Karbohidrat dan VO2max
 Porsi karbohidrat yang tepat dalam tata gizi adalah penting karena
 karbohidrat adalah sumber energi yang dipergunakan oleh otot untuk
 latihan berat dan performance maksimal dalam kompetisi. Untuk kegiatan
 sehari-hari, hampir separuh daya dipasok oleh lemak, sedangkan selama
 kerja berat sumber daya utama adalah karbohidrat. Pada latihan dengan
 intensitas tinggi (> 70% VO2max), asam lemak bebas yang diambil oleh
 sel-sel otot sangat kurang mencukupi karena jumlahnya yang terbatas
 dalam plasma. Akibatnya paling sedikit 70% pengeluaran (output) daya
 berasal dari karbohidrat. Dalam kompetisi bila intensitas latihan > 85%
 VO2max harus dipertahankan, maka metabolisme asam lemak bebas
 dihambat dan hampir seluruh daya dihasilkan dari glikogen. Oleh karena
 itu atlet memerlukan lebih banyak karbohidrat. Dalam ± satu jam latihan
 berat, penggunaan karbohidratnya dapat sebesar penggunaan
 karbohidrat 24 jam (± 300 g) pada pesantai (Wiarto, 2013).
 Pada latihan berat dan kompetisi, penggunaan karbohidrat
 terbesar dipasok oleh glikogen otot, tetapi pada olahraga endurance juga
 merangsang peningkatan tuntutan terhadap glikogen hati karena adanya
 kontribusi daya dari glukosa darah dan lemak yang meningkat. Jadi bila
 glikogen otot dan hati mendekati habis, terjadi kelelahan dan hipoglikemia
 dan hal tersebut dipercepat jika dari awal persediaan keduanya memang
 sudah rendah (Giriwijoyo dan Sidik, 2012).

Page 45
						

BAB III
 KERANGKA KONSEP DAN HIPOTESIS PENELITIAN
 3.1 Kerangka Konsep
 Gambar 3.1 Kerangka Konsep
 ATP ADP
 ATP
 Pengetahuan Gizi Karakteristik Subjek : -Umur -Gender -BB -TB
 Asupan Zat Gizi (Karbohidrat)
 Status Gizi : -IMT
 -Persen Lemak
 Tubuh
 Aktivitas Fisik : -Kegiatan waktu luang
 -Kegiatan
 olahraga/latihan
 (intensitas, durasi,
 frekuensi)
 Faktor lain : -Stress -Kebiasaan merokok
 Kebugaran
 (VO2max)
 Kecukupan Gizi
 Glikogen
 Otot & Hati
 Atlet Renang
 Glucose-6-
 phosphate
 Glucose-1-
 phosphate
 UDP Glukosa
 38
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Keterangan :
 : Variabel yang diteliti
 : Variabel yang tidak diteliti
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 Penjelasan Kerangka Konsep :
 Pengetahuan gizi merupakan suatu hal yang penting bagi seorang atlet
 renang, dimana hal itu berhubungan dengan asupan zat gizi yang akan diserap
 oleh tubuh. Asupan gizi yang adekuat dapat mempengaruhi kecukupan gizi yang
 akan berdampak pada status gizi atlet itu sendiri. Seorang atlet yang memiliki
 pengaturan makan yang baik maka asupan gizi yang didapat juga optimal
 sehingga mampu untuk menjaga stamina guna mencapai prestasi yang
 memuaskan (Cahyandaru, 2015).
 Kebugaran (VO2max) dipengaruhi oleh beberapa faktor seperti usia, jenis
 kelamin, berat badan, tinggi badan serta aktivitas fisik/latihan (Mukti, 2015).
 Bahkan faktor stres dan merokok juga mempengaruhi tingkat kebugaran atlet.
 Seringnya latihan dapat membuat intensitas oksigen yang dihirup akan lebih
 banyak masuk kedalam sel -sel otot sehingga ketahanan fisik atlet menjadi
 semakin kuat. Selain itu, berlatih secara teratur dan berulang-ulang diyakini
 dapat mengubah tinggi rendahnya VO2max pada seseorang, meskipun kadar
 oksigennya setara dengan orang lain pada umumnya (Sport Medicine, 2011).
 Saat melakukan aktivitas yang berat, kebutuhan glikogen otot sebagai bahan
 bakar utama atlet akan meningkat. Kebutuhan glikogen otot yang meningkat
 tentu sangat berpengaruh dengan jumlah karbohidrat yang di asup oleh atlet.
 Karbohidrat yang dalam bentuk glukosa diubah menjadi glikogen melalui proses
 glikogenesis, dimana dalam proses tersebut mula-mula glukosa akan diubah
 menjadi glukosa 6-fosfat, dimana dalam tahap tersebut membutuhkan ATP yang
 kemudian diubah menjadi ADP. Dari glukosa 6-fosfat disederhanakan lagi
 menjadi glukosa 1-fosfat yang kemudian diubah menjadi UDP yang kemudian
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 disintesis menjadi glikogen yang biasanya disimpan di otot dan hati. Glikogen
 sendiri digunakan sebagai cadangan energi bagi perenang, dimana glikogen
 akan dipecah dan ATP yang dihasilkan digunakan sebagai bahan bakar atlet
 dalam melakukan aktivitasnya. Jadi, jika jumlah karbohidrat yang diasup sesuai
 maka simpanan glikogen juga akan maksimal sehingga seorang atlet akan
 mencapai kebugaran yang baik (Kushartanti, 2007).
 3.2 Hipotesis
 Ada hubungan antara jumlah asupan makanan sumber karbohidrat
 dengan VO2max atlet renang pada klub renang Amarta Aquatic, ORCA dan
 Taman Harapan di Kolam Renang Gajayana Kota Malang.
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 BAB IV
 METODE PENELITIAN
 4.1 Jenis dan Rancangan Penelitian
 Rancangan penelitian observasional dengan pendekatan cross sectional
 dimana pengumpulan data hanya dilakukan pada satu waktu. Jadi pada setiap
 variabel dan subjek hanya di observasi sekali saja. Penelitian ini menggunakan
 metode cross sectional karena metode ini dapat melihat faktor risiko serta
 variabel yang termasuk efek pada waktu yang sama (Kushartanti, 2013).
 4.2 Populasi dan Sampel
 4.2.1 Populasi
 Populasi pada penelitian ini adalah semua atlet klub renang Amarta
 Aquatic, ORCA dan Taman Harapan di Kolam Renang Gajayana Kota
 Malang. Atlet adalah seseorang yang berprofesi atau menekuni cabang
 olahraga tertentu dan berprestasi pada cabang olahraga tersebut (Kamus
 Besar Bahasa Indonesia 2001, Wibowo 2002).
 4.2.2 Sampel
 Teknik sampling yang digunakan adalah total sampling dimana jumlah
 sampel penelitian sebanyak 32 orang.
 4.2.2.1 Kriteria Inklusi
 a. Atlet laki-laki dan perempuan
 b. Usia atlet 18 - 30 tahun
 c. Memenuhi semua syarat pada form uji kelayakan melakukan tes
 kebugaran
 d. Pernah mengikuti perlombaan minimal 1 kali
 42
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 e. Aktif latihan renang minimal 2 kali dalam seminggu
 4.2.2.2 Kriteria Eksklusi
 a. Atlet sedang sakit pada saat pengambilan data.
 4.3 Variabel Penelitian
 4.3.1 Variabel Terikat
 Variabel terikat pada penelitian ini adalah VO2max
 4.3.2 Variabel Bebas
 Variabel bebas pada penelitian ini adalah jumlah asupan makanan
 sumber karbohidrat.
 4.4 Lokasi dan Waktu Penelitian
 4.4.1 Lokasi Penelitian
 Kolam Renang Gajayana Kota Malang.
 4.4.2 Waktu Penelitian
 Penelitian ini dilakukan pada bulan Mei 2017.
 4.5 Bahan dan Alat/Instrumen Penelitian
 Instrumen yang akan digunakan dalam penelitian ini antara lain :
 Tabel 3. Instrumen Penelitian
 No. Instrumen Keterangan
 1 Informed Consent Sebagai tanda bukti kesediaan menjadi sampel
 2 Kuisioner umum Berisi pertanyaan untuk menggali data diri atlet
 3 Form SQ-FFQ (Semi Quantitative Food Frequency Questionare)
 Untuk mengetahui jumlah asupan makanan sumber karbohidrat pada atlet
 4 Form Status Kebugaran (VO2max) atlet
 Untuk mengetahui status kebugaran atlet
 5 Food picture Foto bahan makanan sebagai alat bantu untuk membantu subjek mengingat jumlah/porsi bahan makanan yang dikonsumsi
 6 SPSS versi 16 Untuk analisa data statistik
 7 Nutrisurvey Untuk analisa asupan karbohidrat
 8. Microtoa Untuk mengukur tinggi badan atlet
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 4.6 Definisi Istilah/Operasional
 Tabel 4. Definisi Operasional Variabel
 Variabel Definisi Alat Ukur
 Cara Ukur Hasil Ukur
 Skala
 Kebugaran (VO2max)
 Banyaknya oksigen maksimum yang dapat dikonsumsi dalam satuan ml/kgBB/menit.
 Cooper Test
 Atlet berenang selama 12 menit dengan jarak yang sama. Hasil tersebut dilihat pada tabel klasifikasi VO2max. Pengukuran dilakukan oleh pelatih.
 Jarak yang ditempuh dalam ml/kgBB/menit
 Rasio
 Jumlah asupan Karbohidrat
 Rata-rata jumlah karbohidrat yang diperoleh dari makanan yang dikonsumsi atlet selama 3 bulan terakhir.
 Form SQ-FFQ
 Wawancara dan pengisian kuisioner yang dilakukan oleh peneliti.
 Rata-rata asupan karbohidrat dalam gram (g)
 Rasio
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 4.7 Prosedur Penelitian/Pengumpulan Data
 4.7.1 Alur Penelitian
 Persiapan:
 Pelaksanaan :
 4.7.2 Studi Pendahuluan Kuesioner
 Studi pendahuluan dilakukan sebelum kuisioner disebarkan
 kepada atlet renang di klub renang Amarta Aquatic, ORCA dan Taman
 Harapan di Kolam Renang Gajayana Kota Malang. Studi pendahuluan
 dilakukan pada kuesioner SQ-FFQ dengan tujuan untuk mengetahui
 pertanyaan dan pernyataan dalam kuisioner tersebut dapat dimengerti
 atau tidak oleh responden (USDA, 2002).
 Pengambilan data dilakukan oleh peneliti pada klub renang Amarta Aquatic, ORCA
 dan Taman Harapan di Kolam Renang Gajayana Kota Malang
 Data VO2max dimana
 pengukuran dilakukan
 oleh pelatih dan
 peneliti pada masing-
 masing klub renang di
 Kolam Renang
 Gajayana Kota Malang
 Data jumlah asupan
 makanan sumber
 karbohidrat
 menggunakan form
 SQ-FFQ oleh tim
 peneliti dan
 enumerator
 Anallisis Data Hubungan Jumlah asupan makanan
 sumber karbohidrat dengan VO2max
 Studi Pendahuluan Kuisioner
 Data pengukuran berat
 badan dan tinggi badan
 dilakukan dalam waktu
 sehari menggunakan
 microtoa oleh peneliti
 Pengajuan Ethical Clearance Perijinan Tempat Penelitian
 Penulisan Hasil Penelitian
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 Langkah - langkah Studi Pendahuluan Kuesioner SQ-FFQ menurut
 Susanto (2011) :
 A. Menyusun daftar bahan makanan sumber karbohidrat dalam
 kuesioner .
 B. Memilih sasaran. Studi pendahuluan ini dilakukan terhadap 30 orang
 diluar responden yang telah ditentukan dan memiliki karakteristik yang
 sama dengan sampel penelitian.
 C. Melakukan studi pendahuluan pada populasi yang tidak diteliti dan
 sudah terpilih. Sebaiknya kuesioner yang akan diuji harus terisi
 semua.
 D. Melakukan analisis terhadap hasil studi pendahuluan. Jika setelah
 dilakukan analisis ternyata didapatkan beberapa bahan makanan
 yang jarang dikonsumsi sebaiknya tidak digunakan dalam kuesioner
 penelitian.
 4.7.3 Prosedur Pengumpulan Data
 A. Peneliti menjelaskan rangkaian pengambilan data dalam penelitian
 yang akan dilakukan oleh atlet. Peneliti memberikan informed consent
 kepada atlet sebagai tanda kesediaan menjadi sampel pada
 pengambilan data.
 B. Atlet yang telah bersedia sebagai sampel harus memenuhi semua
 syarat pada form uji kelayakan melakukan tes kebugaran melalui
 wawancara oleh peneliti atau petugas medis.
 C. Langkah-langkah pengambilan data:
 1. Peneliti menuliskan data diri atlet yang terdiri dari nama, jenis
 kelamin, tempat dan tanggal lahir, usia, pendidikan dan aktivitas
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 fisik menggunakan formulir identitas dan kebugaran atlet melalui
 metode wawancara.
 2. Melakukan pengambilan data asupan bahan makanan sumber
 karbohidrat dengan menggunakan form SQ-FFQ (Semi
 Quantitative Food Frequency Questionnaire) melalui metode
 wawancara oleh peneliti dan enumerator dimana enumerator
 merupakan mahasiswa gizi semester 8 yang telah diberikan
 pelatihan terlebih dahulu.
 2.1 Prosedur Pengambilan Data SQ-FFQ (Semi Quantitative Food
 Frequency Questionnaire)
 a. Atlet diwawancara mengenai frekuensi (3 bulan terakhir)
 penggunaan bahan makanan sumber karbohidrat serta
 ukuran porsi dari bahan makanan yang terdapat di form
 SQ-FFQ. Asupan bahan makanan selama 3 bulan terakhir
 dapat mempengaruhi VO2max atlet (Makuituin dkk, 2013)
 b. Untuk kolom frekuensi bahan makanan diisi dengan
 frekuensi konsumsi makanan sesuai dengan kebiasaan
 mengkonsumsi bahan makanan tersebut
 c. Untuk kolom ukuran porsi bahan makanan tersedia 2
 kolom, yaitu Ukuran Rumah Tangga (URT) dan gram.
 Peneliti menanyakan porsi tiap jenis makanan yang biasa
 dikonsumsi atlet dengan dibantu menggunakan foto bahan
 makanan
 d. Peneliti mengkonversi dari ukuran rumah tangga (URT)
 menjadi satuan gram
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 e. Peneliti mengkonversi seluruh kategori frekuensi yang
 digunakan (harian, mingguan, bulanan) ke dalam bentuk
 harian
 f. Setelah selesai pengambilan data asupan makanan
 sumber karbohidrat maka data akan dianalisa
 menggunakan software Nutrisurvey
 3. Peneliti melakukan pengukuran berat badan dan tinggi badan
 pada atlet. Hasil pengukuran dituliskan pada formulir identitas dan
 kebugaran atlet yaitu berat badan dan tinggi badan.
 3.1 Prosedur Pengukuran Berat Badan
 Menurut Gibson (2005), langkah-langkah pengukuran berat
 badan yaitu:
 a. Meletakkan timbangan di permukaan datar dan rata
 b. Sebelum melakukan pengukuran pada atlet, memastikan
 alat timbang menunjukkan angka “NOL”
 c. Atlet menggunakan pakaian seminimal mungkin, melepas
 alas kaki dan perhiasan
 d. Atlet berdiri tepat di tengah alat timbang
 e. Memastikan kaki/pakaian atlet tidak menutupi jendela baca
 f. Atlet tegak, rileks dan pandangan mata ke depan
 g. Posisi pengukur di depan atlet saat mencatat hasil
 penimbangan
 h. Atlet diminta turun dan kemudian melakukan penimbangan
 satu kali lagi
 i. Hasil pengukuran dicatat dengan pendekatan 0,1 kg
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 j. Bila hasil pengukuran 1 dan 2 berbeda > 0,5 kg, maka
 dilakukan pengukuran ketiga
 3.2 Prosedur Pengukuran Tinggi Badan
 Langkah-langkah pengukuran tinggi badan untuk umur ≥ 2
 tahun menurut Gibson (2005) adalah sebagai berikut:
 a. Topi, hiasan kepala dan alas kaki (sepatu, sandal) harus
 dilepas
 b. Posisikan atlet berdiri tegak lurus dibawah alat penggeser
 dan membelakangi papan pengukur
 c. Bagian kepala belakang, bahu, pantat, betis dan tumit
 menempel ke papan pengukur
 d. Posisikan kedua telapak kaki rata dan menempel pada
 papan pengukur
 e. Posisikan kedua lutut dan tumit rapat
 f. Pandangan lurus ke depan
 g. Tarik papan penggeser sampai puncak kepala
 h. Baca hasil pengukuran
 i. Lakukan pengukuran sekali lagi
 j. Bila hasil pengukuran 1 dan 2 berbeda > 0,5 cm, maka
 dilakukan pengukuran yang ketiga
 4. Melakukan pengambilan data VO2max yang diperoleh melalui
 Cooper Test yang merupakan metode pengukuran ketahanan
 aerobik dengan cara mengukur jarak maksimal berenang yang
 ditempuh atlet selama 12 menit berenang terus-menerus dan
 hasilnya dibandingkan dengan tabel klasifikasi VO2max yang
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 sudah ada (Sharp, 2007). Tes kebugaran disesuaikan dengan
 jadwal tes kebugaran klub-klub renang tersebut.
 4.1 Prosedur Pengambilan Data VO2max
 a. Atlet memenuhi semua syarat pada form uji kelayakan
 melakukan tes kebugaran, yaitu:
 1. Tidak ada riwayat penyakit berat (asma, penyakit
 dekompresi) yang akan timbul ketika tes ini berlangsung.
 2. Kondisi tubuh atlet dalam keadaan fit
 3. Atlet tidak melakukan kegiatan yang melelahkan satu
 hari sebelumnya
 4. Atlet tidur cukup pada malam hari sebelum pengukuran
 (minimal 6 jam)
 5. Atlet harus sarapan yang cukup sebelumnya
 6. Atlet tidak latihan berat selama 48 jam sebelum tes
 dilakukan (latihan kebugaran kardiovaskular maupun
 latihan keras seperti angkat besi, angkat berat, bela diri)
 7. Atlet menggunakan baju renang yang nyaman dan tidak
 mengganggu gerak tubuh
 8. Tekanan darah dan nadi istirahat atlet dalam keadaan
 normal (diperiksa oleh Petugas Medis)
 b. Tersedia air putih dan kotak standar P3K (tabung oksigen,
 betadine, kassa, plester, alcohol 70%, senter, thermometer
 suhu tubuh, dan lain-lain) selama tes berlangsung
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 c. Alat dan perlengkapan yang diperlukan yaitu kolam renang
 sepanjang 50 meter, stopwatch, peluit, pencatat jarak
 tempuh.
 d. Kemudian atlet melakukan gerakan pemanasan dan
 peregangan yang dipandu oleh pelatih selama 5-10 menit
 e. Pelatih membunyikan peluit pertama dan stopwatch
 diaktifkan pertanda atlet mulai berenang dengan durasi
 selama 12 menit
 f. Pelatih membunyikan peluit kedua pertanda waktu telah
 habis. Atlet berhenti berenang dan menepi ke bagian kiri
 garis
 g. Petugas mencatat jarak tempuh berenang atlet pada
 formulir identitas dan kebugaran atlet
 h. Setelah selesai, atlet melakukan gerakan pendinginan yang
 dipandu oleh pelatih
 i. Kemudian diperiksa kembali tekanan darah dan nadi
 pendinginan (dilakukan oleh petugas medis)
 j. Klasifikasi kebugaran (VO2max) sesuai dengan jarak
 tempuh:
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 Tabel 5. Klasifikasi Status Kebugaran Berdasarkan VO2max
 (ml/kgBB/mnt)
 Sangat kurang (32-37
 ml/kgBB/mnt)
 Kurang (38-43
 ml/kgBB/mnt)
 Cukup (44-50
 ml/kgBB/mnt)
 Baik (51-56
 ml/kgBB/mnt)
 Sangat Baik (57-62
 ml/kgBB/mnt)
 Jarak Tempuh
 (m)
 Laki-laki 13-19 tahun 20-29 tahun 30-39 tahun 40-49 tahun 50-59 tahun >60 tahun
 <500 <400 <350 <300 <250 <250
 500-599 400-499 350-449 300-399 250-349 250-349
 600-699 500-599 450-549 400-499 350-499 300-399
 700-799 600-699 550-649 500-599 450-549 400-499
 >800 >700 >650 >600 >550 >500
 Sangat kurang (27-31
 ml/kgBB/mnt)
 Kurang (32-36
 ml/kgBB/mnt)
 Cukup (37-41
 ml/kgBB/mnt)
 Baik (42-46
 ml/kgBB/mnt)
 Sangat Baik (47-51
 ml/kgBB/mnt)
 Jarak Tempuh
 (m)
 Perempuan 13-19 tahun 20-29 tahun 30-39 tahun 40-49 tahun 50-59 tahun >60 tahun
 <400 <300 <250 <200 <150 <150
 400-499 300-399 250-349 200-299 150-249 150-199
 500-599 400-499 350-449 300-399 250-349 200-299
 600-699 500-599 450-549 400-499 350-449 300-399
 >700 >600 >550 >500 >450 >400
 (Sumber: Cooper, K. H, 2013)
 D. Setelah pengambilan data selesai, peneliti mengucapkan dan
 memberikan tanda terima kasih kepada atlet atas kesediaan menjadi
 sampel dalam penelitian.
 4.8 Analisis Data/Pengolahan Data
 Analisis data menggunakan program SPSS versi 16. Data yang telah didapat
 diolah dengan analisis deskriptif dan ditabulasikan dalam tabel. Uji normalitas
 dilakukan terlebih dahulu menggunakan Shapiro Wilk kemudian didapatkan data
 tidak terdistribusi normal (p<0,05) untuk variabel asupan makanan sumber
 karbohidrat dan data terdistribusi normal (p>0,05) untuk variabel VO2max. Untuk
 mengetahui hubungan antara kedua variabel tersebut dilakukan uji statistik
 Spearmen Rank karena terdapat salah satu data yang tidak terdistribusi normal.
 Hasil statistik dikatakan bermakna jika nilai p<0,05 pada tingkat kepercayaan
 95%.
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 BAB V
 HASIL PENELITIAN DAN ANALISIS DATA
 5.1 Hasil Penelitian
 5.1.1 Karakteristik Responden
 Jumlah atlet yang menjadi sampel dalam penelitian ini yaitu sebanyak 32
 orang yang merupakan jumlah total atlet usia 18-30 tahun yang ada dalam klub
 renang Amarta Aquatic, Orca dan Taman Harapan. Karakteristik responden
 dapat dilihat pada tabel 5.1
 Tabel 6. Distribusi Karakteristik Responden
 Jenis Kelamin n %
 Laki-laki Perempuan
 24 8
 75 25
 Usia (tahun) n %
 18-19 20-29
 15 17
 46,9 53,1
 Aktifitas Fisik Lain n % Durasi/minggu (menit)
 Ada Basket Futsal Gym Jogging Lari Panahan Silat Tapak Suci Voli Tidak Ada
 23 5 6 1 1 5 1 1 1 2 9
 71,9 15,6 18,8 3,1 3,1 15,6 3,1 3,1 3,1 6,2 28,1
 90 60 90 60 30 240 30 90 60
 Indeks Massa Tubuh (kg/m2) n %
 <18,5 18,5 – 22,9 ≥ 23
 4 21 7
 12,5 65,6 21,9
 Berdasarkan tabel 5.1 diketahui bahwa sebagian besar atlet yang
 berpartisipasi pada penelitian adalah atlet renang dengan jenis kelamin laki-laki
 dengan jumlah 24 orang (75%), sedangkan atlet dengan jenis kelamin
 perempuan hanya 8 orang (25%). Berdasarkan kelompok usia, sebanyak 15
 53
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 orang (46,9%) berusia 18-19 tahun dan 17 orang (51,3%) berusia 20-29 tahun.
 Sebagian besar atlet (23 orang) memiliki aktifitas fisik lain selain berenang,
 diantaranya basket dengan durasi 90 menit/minggu sebanyak 5 orang, futsal
 dengan durasi 60 menit/minggu sebanyak 6 orang, gym dengan durasi 90
 menit/minggu sebanyak 1 orang, jogging dengan durasi 60 menit/minggu
 sebanyak 1 orang, lari dengan durasi 30 menit/minggu sebanyak 5 orang,
 panahan dengan durasi 240 menit/minggu sebanyak 1 orang, silat dengan durasi
 30 menit/minggu sebanyak 1 orang, tapak suci dengan durasi 90 menit/minggu
 sebanyak 1 orang dan voli dengan durasi 60 menit/minggu sebanyak 2 orang.
 Sedangkan 9 orang sisanya tidak memiliki aktifitas fisik lain selain renang.
 Kemudian jika dilihat berdasarkan Indeks Massa Tubuh (IMT) sebanyak 12,5%
 atlet memiliki IMT <18,5 kg/m2, sebanyak 65,6% atlet memiliki IMT 18,5-22,9
 kg/m2 dan yang memiliki IMT ≥23 kg/m2 adalah sebesar 21,9% dari total atlet
 yang ada.
 5.1.2 Jumlah Asupan Sumber Karbohidrat
 Penelitian ini bertujuan untuk mengetahui jumlah asupan makanan
 sumber karbohidrat atlet renang pada klub renang Amarta Aquatic, Orca dan
 Taman Harapan dengan menggunakan form SQ-FFQ. Hasil jumlah asupan
 makanan sumber karbohidrat dapat dilihat pada tabel 5.2
 Tabel 7. Jumlah Asupan Makanan Sumber Karbohidrat
 Jenis Kelamin Median Min. Maks.
 Laki-laki Perempuan
 251,8 247,4
 128,3 148,5
 540,3 298,6
 Tabel 5.2 menjelaskan median jumlah asupan makanan sumber
 karbohidrat yang dibedakan berdasarkan jenis kelamin dimana untuk atlet
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 berjenis kelamin laki-laki memiliki nilai median asupan karbohidrat berdasarkan
 kebutuhan masing-masing individu sebesar 251,8 gram, sedangkan untuk atlet
 berjenis kelamin perempuan didapatkan nilai median asupan karbohidratnya
 sebesar 247,4 gram. Hasil tersebut masih tergolong kurang atau dibawah
 kebutuhan atlet perhari baik untuk laki-laki maupun perempuan yaitu sebesar
 87,5% atau 28 orang atlet, sedangkan yang memiliki asupan karbohidrat cukup
 yaitu sebesar 12,5% atau sebanyak 4 orang atlet. Kelompok atlet membutuhkan
 karbohidrat lebih besar dari kelompok individu yang bukan atlet yakni sebanyak
 60-70% dari total kebutuhan (Swimmer Nutrition, 2006), sedangkan rata-rata
 kecukupan karbohidrat untuk individu bukan atlet berkisar antara 45-60%
 (Riskesdas, 2010).
 5.1.3 Kebugaran (VO2max)
 Nilai kebugaran (VO2max) atlet pada penelitian ini dibedakan
 berdasarkan jenis kelamin dan usia. Jumlah atlet laki-laki sebanyak 24 orang
 sedangkan jumlah atlet perempuan sebanyak 8 orang. Untuk kelompok usia 18-
 19 tahun sebanyak 15 orang sedangkan kelompok usia 20-29 tahun sebanyak
 17 orang. Hasil data VO2max atlet dapat dilihat pada tabel 5.3
 Tabel 8. Hasil VO2max
 VO2max
 Jenis Kelamin Usia Mean (Jarak) / Nilai VO2max
 Laki-laki 18-19 20-29
 672 meter / 44-50 ml/kgBB/mnt 691,5 meter / 51-56 ml/kgBB/mnt
 Perempuan 18-19 20-29
 581,5 meter / 37-41 ml/kgBB/mnt 535 meter / 42-46 ml/kgBB/mnt
 Pada penelitian ini menunjukkan hasil VO2Max yang dilihat berdasarkan
 rata-rata jarak tempuh renang dan disesuaikan dengan klasifikasi VO2max,
 dimana atlet dengan jenis kelamin laki-laki dan berusia 18-19 tahun memiliki rata-
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 rata jarak tempuh renang sebesar 672 meter dengan rentang nilai VO2max 44-50
 ml/kgBB/mnt dengan standar jarak tempuh idealnya >700 meter, kemudian atlet
 laki-laki yang berusia 20-29 tahun memiliki rata-rata jarak tempuh renang 691
 meter dengan rentang nilai VO2max 51-56 ml/kgBB/mnt dimana jarak tempuh
 tersebut sudah ideal untuk atlet seusianya. Untuk atlet berjenis kelamin
 perempuan berusia 18-19 tahun didapatkan rata-rata jarak tempuh renangnya
 sebesar 581,5 meter dengan rentang nilai VO2max 37-41 ml/kgBB/mnt dengan
 standar jarak tempuh idealnya >600 meter, sedangkan atlet perempuan dengan
 usia 20-29 tahun memiliki rata-rata sebesar 535 meter pada jarak tempuh
 renangnya dengan rentang nilai VO2max 42-46 ml/kgBB/mnt dimana jarak
 tempuh tersebut sudah ideal untuk atlet seusianya.
 5.2 Analisis Data
 5.2.1 Analisis Hubungan Jumlah Asupan Makanan Sumber Karbohidrat
 dengan Kebugaran (VO2max)
 Variabel yang dihubungkan pada penelitian ini adalah jumlah asupan
 makanan sumber karbohidrat dengan kebugaran (VO2max) atlet renang pada
 klub renang Amarta Aquatic, Orca dan Taman Harapan di Kolam Renang
 Gajayana Kota Malang.
 Tabel 9. Hasil Uji Spearman Correlation antara Jumlah Asupan Makanan Sumber
 Karbohidrat dengan VO2max
 Asupan Karbohidrat
 Kebugaran (VO2max) N p
 32 0,690
 Pada penelitian ini dilakukan analisis pada 32 sampel atlet renang pada
 klub renang Amarta Aquatic, Orca dan Taman Harapan untuk mengetahui
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 hubungan antara jumlah asupan makanan sumber karbohidrat dengan
 kebugaran (VO2max). Uji statistik yang dilakukan adalah uji Spearman Rank
 karena hasil uji normalitas menunjukkan salah satu data tidak terdistribusi
 normal.
 Hasil uji statistik hubungan antara jumlah asupan makanan sumber
 karbohidrat dengan VO2max menunjukkan nilai signifikansi = 0,690 (p>0,05)
 yang artinya tidak memiliki hubungan yang signifikan antara kedua variabel.
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 BAB VI
 PEMBAHASAN
 6.1 Karakteristik Responden
 Berdasarkan penelitian ini didapatkan jumlah atlet laki-laki sebanyak 24
 orang sedangkan jumlah atlet perempuan sebanyak 8 orang. Rentang usia atlet
 pada penelitian ini yaitu 18-30 tahun yang dikelompokkan menjadi dua, yaitu 18-
 19 tahun dan 20-29 tahun, hal ini dikarenakan nilai kebugaran pada atlet laki-laki
 maupun perempuan akan semakin menurun seiring bertambahnya usia. Pada
 kekuatan otot, usia juga memiliki pengaruh yang signifikan. Kekuatan otot
 mencapai puncaknya pada usia 20 tahun bagi laki-laki dan beberapa tahun lebih
 awal bagi perempuan. Usia atlet tersebut termasuk dalam kategori remaja dan
 dewasa muda yang merupakan masa transisi, baik secara fisik, transisi secara
 intelektual serta transisi peran sosial (Octafiana, 2013).
 Sebanyak 71,9% (23 atlet) pada penelitian ini memiliki aktifitas fisik selain
 renang dengan durasi yang berbeda-beda. Aktifitas fisik yang dimaksud dalam
 penelitian ini yaitu kegiatan seperti olahraga yang dilakukan secara rutin setiap
 minggu dengan durasi yang konstan. Contoh aktifitas fisik lain yang dilakukan
 atlet pada penelitian ini yaitu basket 5 orang, futsal 6 orang, gym 1 orang, jogging
 1 orang, lari 5 orang, panahan 1 orang, silat 1 orang, tapak suci 1 orang dan voli
 2 orang, dimana kemunduran fungsi organ tubuh pada usia muda dapat dicegah
 melalui berbagai macam aktifitas fisik tersebut (Octafiana, 2013). Jika dilihat dari
 jumlah peminatnya, aktifitas fisik yang paling diminati yaitu basket, futsal dan lari.
 Namun, tidak semua atlet yang memiliki aktifitas lain seperti basket, futsal dan
 lari memiliki hasil VO2max yang baik, hanya sekitar 40% dari ketiga aktifitas fisik
 tersebut yang hasil VO2maxnya baik dan mayoritas adalah lari. Berdasarkan
 58
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 hasil wawancara, atlet yang memiliki aktifitas fisik lain lari memang ia tekuni
 sepertinya halnya renang, namun atlet yang memiliki aktifitas lain basket dan
 futsal mengaku jika aktifitas tersebut memang sering ia lakukan namun tidak
 rutin, jadi hanya sebagai selingan saja.
 Kemudian jika dilihat berdasarkan Indeks Massa Tubuh (IMT), jumlah
 atlet yang memiliki IMT <18,5 kg/m2 sebanyak 4 orang, yang memiliki IMT 18,5-
 22,9 kg/m2 atau tergolong normal sebanyak 21 orang dan sebanyak 7 orang
 sisanya memiliki IMT ≥23 kg/m2. Indeks Massa Tubuh tidak hanya berperan
 dalam menentukan kebutuhan zat gizi namun juga untuk kebugaran (Budiarto,
 2012). Melalui IMT yang normal dapat dicapai kesehatan dan kebugaran yang
 optimal. Selain itu, dengan IMT yang normal tubuh mampu bertahan terhadap
 latihan yang keras dan mampu mencapai performa olahraga yang baik (Federasi
 Olahraga Rekreasi Masyarakat Indonesia 2011 dalam Fauziyana, 2012).
 6.2 Jumlah Asupan Makanan Sumber Karbohidrat
 Hasil penelitian ini menunjukkan bahwa median asupan karbohidrat pada
 atlet laki-laki hanya sebesar 251,8 gram dan pada atlet perempuan sebesar
 247,4 gram. Didapatkan jumlah asupan karbohidrat terendah pada laki-laki yaitu
 128,3 gram dan jumlah asupan tertinggi sebesar 540,3 gram. Sedangkan pada
 atlet perempuan jumlah asupan karbohidrat terendah sebesar 148,5 gram dan
 jumlah asupan tertingginya 298,6 gram. Jadi median asupan karbohidrat atlet
 pada penelitian ini tergolong kurang, baik untuk atlet laki-laki maupun atlet
 perempuan yaitu <60% kebutuhan per harinya, kebutuhan harian atlet untuk
 memenuhi energinya yang berasal dari asupan karbohidrat saja yaitu sebesar
 60-70%.
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 Menurut Novitasari (2009), faktor lingkungan yang dapat mempengaruhi
 perilaku makan atlet antara lain keterpaparan media serta peran orang tua. Atlet
 remaja biasanya mencari tahu informasi tentang makanan dan gizi melalui
 majalah, televisi ataupun internet, namun tidak semuanya bisa menafsirkan
 maksud dari pesan gizi dalam media tersebut dengan tepat ke dalam
 kehidupannya sehari-hari. Oleh karena itu, penyuluhan dan konseling gizi untuk
 atlet dapat dijadikan salah satu cara untuk mengubah perilaku makannya. Orang
 tua juga merupakan target dalam pemberian informasi gizi sebab pengaturan gizi
 atlet remaja sangat dipengaruhi oleh peran orang tua sebagai penyedia makanan
 (Arsani dkk, 2014). Secara teoritis, peran orang tua dalam pembentukan pola
 makan atlet remaja yaitu sebagai pembuat keputusan dan sumber edukasi
 (Surbakti, 2010 dan Novitasari, 2015). Peran orang tua sebagai pembuat
 keputusan adalah dalam penyediaan makanan dan penganekaragaman
 makanan. Atlet biasanya akan makan apa saja yang disediakan oleh orang
 tuanya, entah itu bergizi ataupun tidak (Arsani dkk, 2014). Selain itu,
 penganekaragaman makanan sehari-hari dirumah juga sangat menentukan
 terhadap selera (psikologis) atlet, dimana kesalahan yang sering terjadi adalah
 bukan karena kadar gizinya yang kurang tetapi selera makan atlet yang rendah
 diakibatkan kurangnya penganekaragaman jenis makanan dan pola makanan
 dirumah (Surbakti, 2010). Sedangkan peran orang tua sebagai sumber edukasi
 tergantung pada tingkat pendidikan, contohnya bila ibu menyajikan makanan
 sehat maka anaknya akan terbiasa makan makanan yang sehat. Untuk
 mengetahui cara menyajikan makanan yang sehat ini maka dibutuhkan
 pemahaman akan informasi gizi. Informasi gizi akan lebih mudah dipahami oleh
 ibu yang berpendidikan tinggi (Novitasari, 2015). Pada penelitian ini, peran orang
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 tua yang dominan adalah sebagai sumber edukasi, didapatkan asupan
 karbohidrat yang sangat tinggi pada satu atlet yang memang mendapat
 dukungan penuh dari keluarganya dalam hal pengaturan makan khusus untuk
 memenuhi kebutuhan gizinya sebagai seorang perenang. Jadi dapat disimpulkan
 bahwa orang tua memiliki andil yang besar terhadap pembentukan perilaku
 makan anak di rumah.
 Kebutuhan karbohidrat pada atlet lebih besar daripada individu yang
 bukan atlet. Selain itu kebutuhan karbohidrat untuk atlet laki-laki lebih besar
 dibandingkan dengan kebutuhan karbohidat atlet perempuan. Namun, pada
 penelitian ini didapatkan rata-rata asupan karbohidrat atlet laki-laki dan
 perempuan tidak jauh berbeda, hal ini dikarenakan atlet perempuan lebih banyak
 yang mengkonsumsi jenis karbohidrat sederhana seperti selai, madu, es krim,
 yoghurt, cake dan susu dibanding atlet laki-laki yang rata-rata lebih sering
 mengkonsumsi gorengan serta jenis karbohidrat kompleks lain dikarenakan
 beberapa faktor seperti ketersediaan makanan manis kurang (Burke dan Deakin,
 2006). Jika dilihat dari segi porsi, jenis maupun frekuensi asupan makanan
 sumber karbohidrat antara laki-laki dan perempuan pada penelitian ini, rata-rata
 porsi dan frekuensi makan atlet laki-laki cenderung lebih besar dan lebih sering
 serta jenisnya lebih bervariasi dibandingkan atlet perempuan, hal ini disebabkan
 karena pengaruh gaya hidup perempuan yang ingin memiliki bentuk tubuh ideal
 dengan diet sehingga cenderung memilih-milih makanan. Faktor-faktor lain yang
 juga mempengaruhi jumlah asupan karbohidrat atlet adalah IMT dan aktifitas
 fisik, semakin tinggi nilai IMT maka semakin menurun angka kebutuhan zat
 gizinya (Fauziyana, 2012). Sedangkan untuk aktifitas fisik, semakin tinggi aktifitas
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 seseorang maka semakin tinggi kebutuhan zat gizi yang diperlukan (Almatsier,
 2011).
 Bagi atlet laki-laki maupun perempuan, konsumsi karbohidrat minimum
 yang disarankan adalah sebanyak 250 gram atau sudah memenuhi kebutuhan
 energi sebesar 1000 kkal. Walaupun kebutuhan energi seorang atlet akan
 berbeda untuk tiap jenis olahraga seperti pada olahraga basket yang
 membutuhkan 50-60% karbohidrat setiap harinya, namun secara umum atlet
 diharapkan untuk memenuhi kebutuhan energi idealnya 50-70% melalui
 konsumsi karbohidrat (Kuswary, 2017). Kebutuhan karbohidrat yang lebih tinggi
 pada atlet disebabkan karena karbohidrat melengkapi kebutuhan glikogen otot,
 yang merupakan bahan bakar utama yang digunakan saat pertandingan atau
 bahkan saat latihan (Kushartanti, 2007). Selain itu karbohidrat juga berguna
 untuk menjaga level glukosa di dalam darah sehingga laju produksi energi
 melalui pembakaran karbohidrat saat berolahraga dapat tetap terjaga.
 Perbedaan jumlah konsumsi karbohidrat dapat disebabkan oleh banyak faktor
 salah satunya adalah edukasi gizi. Asupan karbohidrat pada atlet yang pernah
 mendapat edukasi gizi dengan atlet yang belum pernah mendapat edukasi gizi
 tidaklah sama. Hal ini dikarenakan kurangnya pengetahuan akan mengurangi
 kemampuan seseorang untuk menerapkan informasi gizi dalam kehidupan
 sehari-hari, jadi dengan adanya peningkatan pengetahuan gizi pada atlet maka
 diharapkan akan terjadi perubahan perilaku yang lebih baik terhadap pola
 makannya (Nuryanto dkk, 2014).
 Apabila tubuh kekurangan asupan karbohidrat akan menyebabkan kadar
 glukosa darah rendah (hipoglikemia) sehingga akan timbul gejala seperti
 kelaparan, lemas dan pusing karena jika seseorang kekurangan karbohidrat
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 sebagai penghasil glikogen, makan otot-ototnya tidak akan bisa bekerja optimal
 karena tidak tersedianya energi, sehingga akan menimbulkan tubuh terasa lemas
 dan malas untuk melakukan kegiatan apapun. Karbohidrat juga bisa berdampak
 mempengaruhi kinerja otak, kekurangan karbohidrat bisa mengakibatkan
 konsentrasi seseorang berkurang, hal ini akan berdampak pada tingkat
 kecerdasan seseorang. Selain itu, habisnya glikogen otot karena rendahnya
 asupan karbohidrat akan menyebabkan atlet kelelahan dalam latihan dengan
 jangka waktu yang lama (Rusli, 2011). Jadi secara umum kekurangan
 karbohidrat dapat memperlambat sistem metabolisme tubuh karena karbohidrat
 berfungsi sebagai bahan bakar dan sumber energi bagi tubuh (Ana, 2015). Pada
 penelitian ini, didapatkan bahwa rata-rata asupan karbohidrat terutama untuk
 remaja putri cenderung rendah, hal ini disebabkan karena pada remaja putri
 seiring meningkatnya usia akan meningkatkan pula perilaku makan yang buruk
 seperti semakin sering melewatkan waktu sarapan sehingga pola makannya
 menjadi tidak seimbang dan asupan karbohidrat tidak terpenuhi (Burke dan
 Deakin, 2006).
 6.3 Kebugaran (VO2max)
 Pada penelitian ini, untuk atlet laki-laki berusia 18-19 tahun rata-rata jarak
 tempuh renangnya adalah 672 meter dengan rentang nilai VO2max 44-50
 ml/kgBB/mnt yang tergolong cukup. Sedangkan untuk atlet perempuan usia 18-
 19 tahun rata-rata jarak tempuh renangnya adalah 581,5 meter dengan rentang
 nilai VO2max 37-41 ml/kgBB/mnt yang juga tergolong cukup. Atlet laki-laki
 berusia 20-29 tahun memiliki rata-rata jarak tempuh renang sebesar 691,5
 dengan rentang nilai VO2max 51-56 ml/kgBB/mnt yang tergolong baik. Dan atlet
 perempuan berusia 20-29 tahun memiliki rata-rata jarak tempuh renang sebesar
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 535 dengan rentang nilai VO2max 42-46 ml/kgBB/mnt yang juga tergolong baik.
 Jadi dapat disimpulkan bahwa pada atlet laki-laki maupun perempuan yang
 berusia 18-19 tahun memiliki kategori kebugaran yang cukup sedangkan untuk
 atlet laki-laki maupun perempuan berusia 20-29 tahun memiliki kategori
 kebugaran yang baik. Ini menunjukkan bahwa kebugaran ataupun VO2max
 dipengaruhi oleh faktor usia.
 Nilai kebugaran pada atlet untuk penelitian ini dipengaruhi oleh beberapa
 faktor salah satunya adalah jenis kelamin dan usia. Menurut Amstrong (2006),
 sejak usia 10 tahun, nilai VO2max laki-laki lebih tinggi 12% dari perempuan
 sedangkan pada umur 12 tahun perbedaannya menjadi 20% dan pada umur 16
 tahun nilai VO2max anak laki-laki 37% lebih tinggi dibandingkan dengan anak
 perempuan. Hal ini dikarenakan perbedaan hormonal yang menyebabkan wanita
 memiliki konsentrasi hemoglobin lebih rendah dan lemak tubuh lebih besar.
 Wanita juga memiliki massa otot lebih kecil daripada pria (Setiawan, 2015).
 Selain itu perbedaan tersebut disebabkan karena adanya perbedaan maximal
 muscular power yang berhubungan dengan luas permukaan tubuh, komposisi
 tubuh dan kekuatan tubuh (Komala, 2013). Sedangkan pada penelitian ini
 perbedaan VO2max laki-laki dan perempuan hanya berkisar 10-15%. Hal ini
 mungkin disebabkan karena pada usia 20 tahunan, VO2max laki-laki maupun
 perempuan sedang berada dipuncak dan akan menurun diatas usia 30 tahun
 seiring usia yang semakin tua (Setiawan, 2015), selain itu tidak ada perbedaan
 porsi latihan yang diberikan pelatih pada keduanya, serta berdasarkan hasil rata-
 rata jumlah asupan karbohidrat pada penelitian ini antara laki-laki dan
 perempuan tidak jauh berbeda, dimana karbohidrat merupakan pemasok energi
 utama pada altet.
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 Kebugaran atlet juga bisa dipengaruhi oleh aktifitas fisik yang dilakukan
 oleh orang tersebut. Pada orang yang aktif secara fisik, penurunan terjadi 5% per
 dekade, sedangkan pada orang dengan gaya hidup sedenter atau tidak banyak
 melakukan aktifitas fisik, penurunan VO2max mencapai 10% per dekade (Strijk,
 2010). Pada penelitian ini, tidak semua atlet yang tidak memiliki aktifitas fisik
 selain renang memiliki VO2max lebih rendah dibanding yang memiliki aktifitas
 fisik lain, hal ini disebabkan karena VO2max itu sendiri tidak hanya ditentukan
 berdasarkan aktifitas fisik saja, namun juga faktor lain seperti usia, jenis kelamin,
 massa otot bahkan asupan makanan.
 6.4 Hubungan Jumlah Asupan Makanan Sumber Karbohidrat dengan
 Kebugaran (VO2max)
 Berdasarkan uji statistik yang dilakukan pada penelitian ini, didapatkan
 hasil bahwa tidak terdapat hubungan yang signifikan antara jumlah asupan
 makanan sumber karbohidrat dengan kebugaran (VO2max) atlet renang pada
 klub renang Amarta Aquatic, Orca dan Taman Harapan di Kolam Renang
 Gajayana Kota Malang (p = 0,690 > 0,05).
 Penelitian ini sejalan dengan penelitian yang sudah dilakukan oleh Dewi
 dan Kuswary (2013) yang menyatakan bahwa tidak adanya hubungan yang
 bermakna (p = 0,421 < 0,05) antara asupan karbohidrat dengan VO2max. Akan
 tetapi, seharusnya karbohidrat memiliki hubungan yang sejalan dengan
 peningkatan nilai VO2max karena karbohidrat merupakan sumber energi utama
 dan memegang peranan sangat penting untuk seorang atlet dalam melakukan
 olahraga. Karbohidrat yang terdapat dalam tubuh berupa glukosa dan glikogen
 yang disimpan di dalam otot dan hati. Kemudian glikogen otot digunakan
 langsung oleh otot untuk pembentukan energi dan pemberian karbohidrat
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 bertujuan untuk mengisi kembali simpanan glikogen otot dan hati yang telah
 dipergunakan pada kontraksi otot, karena pada atlet yang mempunyai simpanan
 glikogen sangat sedikit akan mengalami cepat lelah, lemas dan kurang
 berprestasi (Ana, 2015). Oleh karena itu, jelas bahwa karbohidrat memiliki
 peranan yang penting untuk penghasil sumber energi yang dibutuhkan saat
 melakukan olahraga. Jumlah asupan karbohidrat harus seimbang sehingga tidak
 terjadi penyimpanan karbohidrat yang berlebih, karena jika penyimpanan
 karbohidrat berlebih dan aktivitas rendah maka karbohidrat tersebut akan dapat
 dirubah menjadi lemak dan membuat tubuh menjadi berat (Dewi dan Kuswary,
 2013).
 Tidak adanya hubungan yang signifikan antara jumlah asupan makanan
 sumber karbohidrat dengan kebugaran (VO2max) atlet renang pada penelitian ini
 disebabkan karena beberapa faktor yang sudah dipaparkan sebelumnya seperti
 tidak berfokus terhadap masing-masing jenis kelamin, selisih antara jumlah
 sampel laki-laki dan perempuan yang cukup jauh, tingkat pengetahuan dan
 pemahaman atlet terhadap ilmu gizi yang berbeda-beda, aktifitas fisik, hormonal,
 massa otot, kebutuhan karbohidrat serta jumlah asupan karbohidrat antara laki-
 laki dan perempuan yang juga tidak sama.
 6.5 Keterbatasan Penelitian
 Dalam penelitian ini juga terdapat kelemahan atau keterbatasan antara lain :
 1. Untuk menggali informasi mengenai jumlah asupan makanan sumber
 karbohidrat selama tiga bulan terakhir menggunakan instrumen SQ-FFQ
 yang mengandalkan daya ingat atlet, proses wawancara dilakukan saat
 selesai latihan sehingga dalam proses pengambilan data memungkinkan
 terjadi recall bias mengenai makanan sumber karbohidrat dikarenakan
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 waktu wawancara yang terbatas. Sumber-sumber bias yang mungkin terjadi
 seperti atlet salah pengertian terhadap apa yang ditanyakan atau diminta
 oleh enumerator, atlet terkadang memberikan data underreporting ataupun
 overreporting, atlet gagal dalam mengingat makanan yang biasa
 dikonsumsi, tiap atlet memiliki kemampuan yang berbeda dalam
 mengestimasi ukuran porsi yang akurat secara visual. Sedangkan bias dari
 enumerator sendiri yaitu kurangnya ketelitian, hilangnya fokus, bias yang
 berhubungan dengan persiapan wawancara seperti briefing yang kurang
 matang, adanya gangguan kepercayaan diri dan kerahasiaan atlet.
 2. Penelitian ini tidak dilakukan dalam waktu sehari seperti rencana awal
 karena jumlah atlet yang hadir dalam sekali pengambilan data sangat
 sedikit dan ditambah dengan waktu yang disediakan pelatih juga tidak
 terlalu panjang karena bersamaan dengan waktu latihan. Jadi responden
 yang diambil adalah responden yang langsung dipilih saat itu juga oleh
 pelatih tanpa ada perjanjian sebelumnya namun tentunya sudah memenuhi
 persyaratan untuk melakukan tes kebugaran. Berbeda halnya jika penelitian
 dilakukan pada hari tertentu yang memang sudah dijadwalkan untuk
 pengambilan data mahasiswa, selain tidak menjamin jumlah atlet yang
 datang akan memenuhi target sampel, juga akan meningkatkan
 kemungkinan atlet memberikan data underreporting maupun overreporting
 karena mereka sudah mengetahui bahwa hari itu akan dilakukan
 wawancara tentang asupan makanannya.
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 BAB VII
 PENUTUP
 7.1 Kesimpulan
 1. Tidak ada hubungan yang signifikan (p = 0,690 > 0,05) antara jumlah
 asupan makanan sumber karbohidrat dengan VO2max atlet renang
 pada klub renang Amarta Aquatic, ORCA dan Taman Harapan di
 Kolam Renang Gajayana Kota Malang.
 2. Rata-rata asupan makanan sumber karbohidrat pada atlet berjenis
 kelamin laki-laki sebesar 258 gram, sedangkan untuk atlet berjenis
 kelamin perempuan didapatkan rata-rata asupan karbohidrat sebesar
 231 gram.
 3. Nilai VO2max atlet dilihat berdasarkan rata-rata jarak tempuh renang
 dengan hasil pada atlet laki-laki berusia 18-19 tahun sebesar 672
 meter, kemudian pada atlet laki-laki yang berusia 20-29 tahun memiliki
 rata-rata jarak tempuh renang 691 meter. Untuk atlet perempuan
 berusia 18-19 tahun didapatkan rata-rata jarak tempuh renang sebesar
 581,5 meter dan atlet perempuan dengan usia 20-29 tahun memiliki
 rata-rata sebesar 535 meter.
 7.2 Saran
 1. Perlu adanya penelitian lebih lanjut dengan penambahan instrumen
 untuk dietary assesment seperti food model serta food picture yang
 lebih lengkap dan disesuaikan dengan daftar bahan makanan dalam
 form SQ-FFQ.
 2. Perlu adanya penelitian lebih lanjut dengan memfokuskan terhadap
 masing-masing jenis kelamin.
 68
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 3. Perlu adanya pelatihan serta briefing yang lebih matang terhadap
 enumerator untuk mengurangi bias.
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