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ABSTRAK

Atlet sepak bola memerlukan kebugaran jasmani tinggi yang berpengaruh tertfflap pencapaian prestasi.
Status gizi dapat memengaruhi kebugaran jasmani dan merupakan outcome dari asupan makan. Atlet
asrama memiliki pengaturan makan yang terorganisir sehingga asupan makan lebih terjamin. Tujuan
penelitian ini untuk menganalisis perbedaan asupan energi, makronutrien, status gizi, dan VO{ffhaks
antara atlet sepak bola asrama dan non-asrama usia 13-18 tahun. Desain penelitian ini adalah cross-
sectional. [ubjek penelitian sebanyak 32 orang dibagi menjadi dua kelompok, yaitu kelompok yang
tinggal di asrama dan non-asrama. Data konsumsi pangan diukur menggunakan 6§84 hours food recall,
tinggi badan dengan microtoise, berat badan dengan timbangan digital, status gizi (IMT/U) dengan WHO
AnthroPlus, persen lemak tubuh dengan Bioelectrical Impedance Analysis, VO, maks dengan Cooper
Test 2.4 km. Analisifffbt gizi menggunakan NutriSurvey. Analisis data secara statistik menggunakan uji
Independent T-Test. Ada perbedaan yang signifikan antara asupan energi dan makronutrien (p=0,001),
persen lemak tubuh (p=0.,004) dan skor VO, maks (p=0.,001) pada kecn kelompok. Asupan energi dan
makronutrien kedua kelompok tergolong kurang, namun rerata asupan atlet asrama lebih tinggi daripada
non-asrama. Sebagian besar atlet memiliki status gizi yang normal (87% atlet asrama, 62,5% atlet non-
asrama). [flidak ada atlet non-asrama yang memiliki persen lemak tubuh dengan kategori overfat, namun
terdapat 12,5% atlet asrama dalam kategori overfat. Sebanyak 25% atlet non-aima dalam kategori
underfat, sedangkan pada kelompok asrama tidak ada yang tergolong underfat. Sebanyak 62.5% atlet
asrama memiliki nilai VO, maks sangat baik, sedangkan 87 5% atlet non-asrama masih dalam kategori
€hkup. Dari penelitian ini, disimpulkan ada perbedaan yang signifikan antara asupan energi,
makronutrien, persen lemak tubuh, dan VO, maks pada atlet sepak bola asrama dengan atlet sepak bola
non-asrama.

Kata kunci: asupan gizi, atlet, status gizi, VO2 maks

ABSTRACT
Football athletes require high-quality physical fitness that affects achievement. Nutritional status was the
outcome of dietary intake and can influence physical fitness. Athletes who boarded have an organized
eating arrangenent, so the dietary intake is more assured. The objective of this study was to analyze the
differences of energy, macronutrients intake, nutritional status, and V2 max between boarding and non-
boarding football athletes aged 13 - 18 vears. A cross-sectional study was done in 32 people who divided
into two groups (boarding and non-boarding football athletes).The collected datas included food intake
using 6x24 hoursfood recalls, height using microtoise, weight using digital scales, BMI for Age using
WHO Anthro Plus, body fat percentage using Bioelectrical Impedance Analysis, VO2 max using Cooper
Test 2.4 km. Nutrient values were analyzed using NutriSurvey. Statistical analysis using Independent T-
Test. There were significant differences between energy and macronutrient intake (p=0.001), body fat
percentage (p=0004), and VO: max score (p=0.001) of boarding and non-boarding athletes. Energy and
macronutrient intake of boarding and non-boarding athletes were still in the deficient category; however,
the average nutritional intake of boarding athletes were still higher than non-boarding athletes. Most
nutritional status of athletes based on BMI/Age were in normal category (87.5% in boarding athletes and
62.5% in non-boarding athletes). There was no over in non-boarding athlete. However, there were 12.5%

©2019. The formal legal provisions for access to digital articles of this electronic joumal are subject to the terms of the Creative Commons
Attribution-NonCommercial-ShareAlike license (CC BY -NC-SA 4.0). Received 07-09-2018, Accepted 06-10-2018, Published online 31-01-2019




Alfitasan er al., Media Gizi Indonesia. 2019.14(1):14-26 15
hitps://doi.org/10 204736/mgi.v14il.14-26

of boarding athletes in the over fat category. 25% of non-boarding athletes were in the under fat
category, while in boarding athletes, none of athlete in under fat category. 62.5% boarding athletes had
VO2 max score at a very good level, while 87 5% of non boarding athletes were in enough category.
There were significant differences between energy and macronutrient intake, body fat percentage, and

VO: max score between boarding and non-boarding football athletes.

Keywords: nutritional intake, athlete, nutritional status, VO; max

PENIE—IULUAN

Sepak bola adalah olahraga paling populer
di dunia dengan jumlah pemain sebanyak 260 juta
yang tersebar di seluruh dunia (Chan er al., 2016).
Sepak bola merupakan kompetisi yang memiliki
nilai jual tinggi. Program kesehatan olahraga
dicanangkan untuk meningkatkan prestasi atlet
(Baranauskas et al., 2015). Salah satu upaya yang
dilakukan untuk meningkatkan prestasi atlet
adalah dengan membangun pusat-pusat pelatihan
olahraga sepak bola bagi pelajar. Salah satu
kebijakannya adalah menetapkan upaya perbaikan
gizi di institusi antara lain di pusat latihan
olahraga.

Upaya-upaya yang sudah dilakukan
menunjukkan belum adanya peningkatan yang
signifikan pada prestasi sepak bola Indonesia
terutama pada tingkat internasional. Menurut para
tokoh olahraga, salah satu penyebabnya adalah
kebugaran jasmani atlet yang kurangﬂ'lendukung
(Wulandari et al., 2004). Sepak bola memerlukan
kebugaran jasmani yang sangat tinggi karena
permainan sepak bola merupakan suatu jenis
olahraga dengan tempo pergerakan yang cepat dan
berlangsung lama, hal ini tentunya akan banyak
menguras energi dan stamina tubuh. Tingkat
kebugaran jasmani pada olahraga sepak bola
sangat berpengaruh terhadap pencapaian prestasi

(Bryantara, 2016).

Komponen terpenting dari kesegaran
jasmani adalah daya tahan jantunwru (Sharkey,
2011). Daya tahan jantung paru dapat diketahui
melalui pengukuran volume oksigen maksimal
(VO2 maks). Terdapat beberapa faktor yang
mempengaruhi VO: maks, salah satunya status
gizi. Atlet dengan status gizi normal memiliki
performa lebih baik daripada atlet dengan status
gizi kurang atau lebih (Penggalih dan Hurivyati,
2007). Status gizi yang baik diperoleh ari asupan
yang adekuat (Abdel er al., 2016). Pengaturan

makan yang baik saat latihan maupun
pertandingan akan mengarahkan atlet untuk
memiliki status gizi yang baik yang akan

berdampak pada kondisi kebugaran jasmani yang
optimal dalam berkompetisi (Nurdianty et al.,
2012).

Pengaturan makan yang baik pada atlet
biasanya didapatkan ketika atlet berada di asrama.
Menurut penelitian, atlet yang tinggal diasrama
memiliki pola makan yang teratur dan memiliki
program pembinaan kegiatan serta latihan fisik
yang tersusun dengan baik dibandingkan atlet
yang tidak diasrama (Murray er al., 2009).
Pengaturan makan yang baik adalah sumber dari
asupan yang adekuat. Asupan yang adekuat akan
menghasilkan status gizi yang optimal. Status gizi
dapat diukur dengan bebempaﬁra, salah satunya

antropometri dengan indikator Indeks Massa
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Tubuh menurut Usia (IMT/U) dan persen lemak
tubuh. Menurut penelitian, persentase lemak
tubuh dan IMT individu yang tinggal di asrama
lebih baik dibandingkan non-asrama (Infante et
al., 2012; Reeta dan Nain, 2011). Status gizi
berperan seﬁai salah satu faktor pendukung
VO2 maks, dimana semakin tinggi indeks massa
tubuh makad.kan semakin rendah VO, maks.
Berdasarkan teori yang dikemukakan oleh Fatmah
(2011), Indeks Massa Tubuh (IMT) seseorang
sangat menentukan kemampuanﬁseorﬁng dalam
melakukan kegiatan olahraga. Status gizi yang
gemuk menyebabkan kebutuhan energi yang lebih
besar pada sistem aerobik untuk melakukan dan
melangsungkan pergerakan badan. Oleh karena
itu, kelebihan berat badan umumnya akan
menyebabkan kelelahan yang jauh lebih dini.
Seseorang yang memiliki status gizi kurus, akan
mengalami penurunan kekuatan, kelenturan dan
ketangkasan serta penurunan daya tahan
kardiovaskular (Bagustila et al., 2015). Atlet
sepak bola yang di tinggal di asrama rata-rata
memiliki kesegaran jasmani yang lebih baik
daripada atlet yang tidak tinggal di asrama karena
atlet asrama memiliki status gizi yang lebih baik
daripada atlet yang tidak di asrama (Chalcarz et
al., 2013).

Terdapat fakta lain yang bertolak belakang
dengan penelitian—penelitigl yang menyatakan
bahwa asupan zat gizi, status gizi (IMT dan
persen lemak tubuh), serta kebugaran jasmani
atlet yang diasrama lebih baik daripada atlet non-
asrama. Berdasarkan penelitian pada 20 atlet
sepak bola asrama di Jawa Tengah, 70% atlet
mengalami defisiensi energi tingkat berat dan

30% atlet mengalami defisiensi energi tingkat
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sedang. Rata-rata asupan harian yaitu antara 2770-
2843 kkal, sedangkan energi yang dibutuhkan
berkisar 4176—43& kkal (Renjani dan Etisa,
2012). Penelitian pada atlet sepak bola di PPLP
(Pendidikan dan Latihan Olahraga Pelajar)
Provinsi Riau vang di asrama, didapatkan asupan
karbohidrat, protein, dan lemak yang tidak
adekuat.

Sebagian besar penelitian di negara-negara
berkembang  mengaitkan asrama  dengan
pendidikan, perilaku, dan status gizi yang buruk
2016). PPLP

Latihan Olahraga

(Wang et al.,
(Pendidikan dan

Begitupun di
Pelajar)
Sudilang Kota Makassar yang merupakan pusat
pelatihan atlet berbasis asrama, masih ditemukan
atlet sepak bola dengan kategori IMT yang gemuk
dan kurus (Mustamin er al., 2010). Berdasarkan
berbagai hasil studi tersebut, adanya pusat
pelatihan bagi atlet tidak bisa menjadi tolak ukur
adanya peningkatan asupan, status gizi, dan
kesegaran jasmani pada atlet yang tinggal di pusat
pelatihan. Penelitian pada atlet sekolah sepak bola
asrama di Malang menunjukkan tingkat kesegaran
jasmani atletnya pada kategori baik dan baik
sekali hanya sebesar 204%, sedangkan untuk
tingkat kesegaran jasmani sedang, rendah, dan
rendah sekali sebesar 79.6% (Wulandari er al.,
2004).
Terdapat ba“ak penelitian yang
menganalisis asupan, status gizi, dan VO2 maks
atlet sepak bola, namun hanya sedikitdene]itian
yang menganalisis perbedaan asupan, status gizi,
dan VO2 maks antara atlet sepak bola yang di
asrama dan vang tidak di asrama. Berdasarkan hal
ﬁrsebut, penelitian  ini  bertujuan  untuk
menganalisis energi,

perbedaan asupan
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makronutrien (karbohidrat, protein, lemak), s
gizi (IMT/U dan persen lemak tubuh), serta VO2
maks antara atlet sepak bola asrama dan atlet

sepak bola non-asrama.

METODE

Desain penelitian ini adalah cross-sectional
dengan populasi atlet sepak bola laki-laki usia 13-
18 tahun di Pusat Pendidikan dan Pelatihan
Pelajar (PPLP) Jatidiri dan Akademi Sepak Bola
Tugu Muda Semarang.

Besar subjek menggunakan rumus analitis
dengan skala pengukuran kategorik pada dua
populasi independen (Wulandari et 01.6004).
Berdasarkan perhitungan, besar subjek minimal
yang dibutuhkan dalam penelitian ini adalah 16
subjek pada masing-masing kelompok. Atlet yang
sesuai dengan kriteria inklusi pada atlet asrama
berjumlah 23 orang dan non-asrama berjumlah 21
orang, sechingga dilakukan pemilihan subjek
menggunakan metode simple random sampling.
sehingga didapat 16 orang dari masing-masing
kelompok yang merﬁi subjek penelitian.

Kelompok atlet sepak bola asrama
diperoleh di PPLP ( Pusat Pendidikan dan Latihan
Olahraga Pelajar) Jatidiri, Semarang, sedangkan
kelompok atlet non-asrama diperoleh di Akademi
Sepak Bola Tug uda Semarang. Kriteria

inklusi meliputi, laki-laki usia 13-19 tahun,

bersedia menjadi subjek penelitian dengan
mengisi persetujuan Informed Consent, tidak
mengalami anemia karena dapat memengaruhi
VO2 maks (minimal Hb usia 12-14 adalah = 12
g/dl, minimal Hb usia >15 tahun adalah = 13 g/dl)
(WHO, 2011), tercatat sebagai anggota asrama di

PPLP atau di Akademi Sepak Bola Tugu Muda,
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untuk atlet asrama minimal sudah satu tahun, dan
untuk atlet non-asrama harus tinggal dirumah
dalam

masing-masing  atau kesehariannya

berkumpul dengan keluarga/orangtua. Kriteria
eksklusi dalam penelitian ini apabila subjek tidak
mengikuti setiap tahapan penelitian, mengalami
sakit atau cedera pada bagian kaki, yang
menyebabkan subjek tidak mampwer]ari untuk
mengikuti tes VO2 maks pada saat penelitian
berlangsung.

Variabel bebas dalam penelitian ini adalah
tempat tinggal atlet. Atlet asrama yakni atlet yang
menetap di komplek sekolah sepak bola dalam
jangka waktu kurang lebih satu tahun dan dalam
kesehariannya terpisah dengan keluarga/orangtua,
sedangkan atlet non-asrama yakni atlet yang
menetap dirumah masing-masing atau dalam
sehari-harinya

kehidupan berkumpul dﬁ]gan

keluarga/orangtua.  Variabel terikat  dalam
penelitian ini adalah asupan zaléizi (energi,
karbohidrat, protein, dan lemak), Indeks Massa
Tubuh menurut Umur (IMT/U), persen lemak
tubuh, dan VO, maks. Asupan energi, karbohidrat,
protein, dan lemak diperoleh dari data konsumsi
pangan dengan metode Food Recall 6x24 hours
(terdiri dari 4 hari kerja dan 2 hari libur). Food
recall 6 kali dilakukan berdasarkan penelitian
sebelumnya di China bahwa food recall berulang
sebanyak 6 kali cukup untuk melihat gambaran
asupan gizi jangka panjang (Cheng et al., 2008).
Rerata recall 6x dibagi dengan kebutuhan harian
dan dikalikan 100%, hasilnya didapatkan persen
kecukupan asupan. Kebutuhan harian dihitung
berdasarkan kebutuhan rasing—masing subjek,
yaitu terdiri dari nilai basal metabolic rate

(BMR), Specific dynamic action (SDA), faktor
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aktivitas harian dan aktivitas latihan. l(aegori
tingkat kecukupan gizi dibagi menjadi 3; kurang
apabila <80%, baik apabila 80-110% . dan berlebih
apabila >110% (Widyakarya Nasional Pangan dan
Gizi, 2004).

Indeksd\/lassa Tubuh diperoleh dari hasil
bagi antara berat badan (kg) dan tinggi badan
dalam satuan meter di kuadratkan (m?), kemudian
dibandingkan dengan usia masing-masing subjek
sehingga didapatkan ;—.vcoré IMT/U yang dibagi
menjadi beberapa kategori, sangat kurus (< -3SD),
(-3SD sampai <-2SD), normal (-2SD
sampai <1SD), gemuk (>1SD sampai 2SD), dan
(>2SD) (Kem
Republik Indonesia, 2010). Persen lemak tubuh

kurus

obesitas erian  Kesehatan
diperoleh dari hasil pengukuran menggunakan
Bioelectrical Impedance Analysis (BIA) merk
Tanita tipe BC-730, dengan pengkategorian
berdasarkan persentil persen lemak tubuh untuk
anak laki-laki usia 5-18 tahun. Subjek dalam
penelitian ini adalah atlet yang belum termasuk
kategori profesional dan masih tergolong remaja
sehingga cut off point persen lemak tubuh yang
digunakan berdasarkan usia dan jenis kelamin.
Atlet dikategorikan dalam underfat apabila <
persentil ke 2, persentil ke-2 s.d persentil ke-85
normal, persentil > 85 s.d 95 masuk kategori
overfat, dan kategori obese apabila > persentil ke-
95 (McCarthy et al., 2006). VO2 maks diperoleh
dengan cara subjek diminta untuk berlari sejauh
24 km atau setara dengan 6 keliling lapangan
sepak bola, kemudian peneliti akan mencatat
waktunya dan mengkonversikan menjadi nilai
VO2 maks dengan rumus VO2 maks=(483:

menit)+3.5 (Rodriguez dan  Shim, 2017).

Selanjutnya hasil VO: maks dikategorikan
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menjadi enam, VO2 maks Sﬁdt kurang apabila

nilainya <35, kurang (35-38.3), cukup (384-

45,1).baik (45,2-50.9), dan sangat baik (51-55.9),

dan >559 masuk dalam kategori VO: maks
istimeﬁ(Heyward dan Gibson, 2017).

Asupan zat gizi energi, karbohidrat, protein,
dan lemak dianalisis menggunakan Nutrisurvey
2005, kemudian diolah secara statistik bersama
dengan variabel lainnya vyaitu IMT/U, persen
lemak tubuh, dan VO2 maks, dengan melakukan
uji normalitas data menggunakan Saphiro Wilk.
Seluruh data yang akan diuji beda berdistribusi
normal, oleh karena itu analisis perbedaan asupan
energi, karbohidrat, protein, lemak, IMT/U,
persen lemak tubuh, dan VO2 maks antara atlet
sepak bola asrama dan ncaasrama menggunakan
T-Test.

Independent Penelitian  ini  telah

mendapatkan  persetujuan dari  komisi etik
Fakultas Kedokteran Universitas Diponegoro

dengan nomor 14/EC/FK-RSDK/1/2018.

S]L DAN PEMBAHASAN

Total subjek yang terlibat sampai akhir
penelitian sebanyak 32 subjek, terdiri dari 16 atlet
sepak bola asrama dan 16 atlet sepak bola non-
asrama. Berdasarkan tabel 1, rerata usia atlet
sepakbola asrama pada penelitian ini adalah
16,5+09 tahun dengan rentang usia 15-18 tahun,
sedangkan atlet sepakbola non-asrama dalam
penelitian ini memiliki usia rata-rata 13,9+0,34
tahun dengan rentang usia 13-14 tahun. Data
tersebut menunjukkan bahwa seluruh subjek
dalam penelitian ini masih tergolong kelompok
usia remaja. Sebagian besar atlet baik asrama

maupun non-asrama telah bergabung dengan klub
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Tabel 1. Karakteristik Subjek Penelitian
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e _m Atlet Asrama Atlet Non-Asrama
Karakteristik Subjek Min Max Mean = SD Min Max Mean=SD
Usia (tahun) 15 18 16,5 +09 13 14 139+03
Lama bergabung (tahun) 1 4 19+08 1 4 18=1.2
Berat badan (kg) 572 159 66,0 4.7 38,1 1.5 552=102
Tinggi badan (cm) 1605 1825 1718+56 1490 1760 1637 +75

Tabel 2. Distribusi Kategori Asupan Gizi, Status
Gizi, dan Performa Atlet

Atlet Non-
Variabel Atlet Asrama Asrama
n %o n %o
Tingkat Kecukupan Energi
Kurang 13 812 15 938
Baik 3 18.8 1 6.2
Tingkat Kecukupan Karbohidrat
Kurang 13 81,2 15 938
Baik 3 18.8 1 6.2
Tingkat KecukupanProtein
Kurang 13 81,2 14 87,5
Baik 3 18.8 2 125
Tingkat Kecukupan Lemak
Kurang 13 81.2 12 750
Baik 3 18.8 4 250
Status Gizi (IMT/U)
Normal 14 875 10 625
Overweight 2 125 6 375
Persen Lemak Tubuh
Underfat 0 0 4
Healthy 14 § 12
Overfat 2 12.5 0 0
Performa Atlet (V2 maks)
Cukup 0 0 14 8735
Baik 1 63 2 125
Sangat baik 10 625 0 0
Istimewa 5 313 0 0

sepakbola selama kurang lebih dua tahun. Rerata
berat badan dan tinggi badan pada kelompok atlet
sepakbola asrama yaitu 66,0+4.7 dan 171.8+5.6
cm, lebih besar dibandingkan kelompok atlet
sepakbola non-asrama yaitu 552+102 kg dan
163,7+7.5 cm. Rerata VO2 maks lebih baik pada
atlet asrama 55.0+3.6 ml/kg/min dibandingkan
atlet non-asrama 43 2+1.8 ml/kg/min.
Berdasarkan tabel 2, sebagian besar atlet
(>75%), baik asrama

maupun non-asrama

mengalami defisit asupan energi. karbohidrat,
protein, dan lemak. Terdapat 18.8% orang atlet
asrama yang sudah mencukupi asupan energi dan
karbohidrat, sedangkan pada atlet non-asrama
hanya 6,2%. Tingkat kecukupan protein yang
tergolong baik pada atlet asrama sebanyak 18.8%,
sedangkan non-asrama 12.5%. Tingkat kecukupan
lemak yang tergolong baik lebih banyak terdapat
pada atlet non-asrama yaitu sebesar 25%,
sedangkan pada atlet asrama sebesar 18,8%.
o Terdapat perbedaan yang signifikan pada
asupan energi dan makronutrien antara kelompok
t asrama dan non-asrama (p=0,001). Asupan
energi, karbohidrat, protein, dan lemak pada atlet
asrama lebih tinggi dibandingkan dengan atlet
non-asrama. Walaupun rerata kebutuhan antara

kedua kelompok berbeda, tetapi persen
kecukupan asupan gizi atlet asrama tetap lebih
tinggi dibandingkan atlet non-asrama (Tabel 3).
Iﬁompok Atlet asrama masuk dalam
kategori remaja pertengahan (15-17 tahun) dan
remaja akhir (18 tahun). sedangkan atlet non-
asrama masuk dalam kategori remaja awal (12-14
tahun) (Batubara, 2010). Aktivitas fisik atlet
asrama (lari 7x seminggu selama 20 menit dan
latihan bola 6x seminggu) lebih sering
dibandingkan atlet non-asrama (latihan bola 2-4
kali per minggu) sehingga kebutuhan asupan zat

gizinya akan lebih besar atlet asrama.
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Rerata asupan energi atlet asrama adalah
3250 kkal dengan rerata kebutuhan energi sebesar
4693 kkal, sehingga rerata tingkat kecukupan
energi atlet asrama sebesar 69,6%. Tingkat
kecukupan energi atlet non-asrama lebih rendah
dibandingkan atlet asrama. Rerata asupan energi
atlet non-asrama sebesar 2346 kkal dengan rerata
kebutuhan sebesar 3532 kkal, maka persen
kecukupan energi atlet non-asrama hanya sebesar
66.6%. Kondisi yang sama terjadi dengan asupan
karbohidrat yang pemenuhannya lebih baik pada
atlet asrama dibandingkan dengan atlet non-
asrama. Rerata asupan karbohidrat atlet asrama
sebesar 480 gram dengan kebutuhan sebesar 704
gram, sehingga rerata tingkat kecukupan
karbohidrat atlet asrama sebesar 68,6%. Rerata
asupan karbohidrat atlet non-asrama adalah 3407
gram dengan rerata kebutuhan sebesar 5313
gram, sehingga rerata tingkat kecukupan
karbohirat atlet non-asrama hanya sebesar 64,5%.
Berdasarkan tabel 3, rerata tingkat kecukupan
karbohidrat atlet asrama sedikit lebih tinggi
dibandingkan atlet non-asrama.

Sama halnya dengan rerata tingkat
kecukupan energi dan karbohidrat, rerata tingkat

kecukupan protein juga lebih tinggi pada atlet
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asrama dibandingkan non-asrama. Rerata asupan
protein atlet asrama adalah 1199 gram dan rerata
tingkat kecukupan protein pada atlet asrama
sebesar 68.5%. Kecukupan protein atlet non-
asrama berbeda 2.7% lebih rendah dari atlet
asrama, yaitu 65,8% dengan rerata asupan sebesar
86,9 gram. Rerata asupan dan kebutuhan lemak
atlet asrama adalah 105,7 gram dan 1564 gram
dengan rerata tingkat kecukupan lemak atlet
asrama  sebesar 679%. Sedangkan tingkat
kecukupan lemak atlet non-asrama sebesar 64.8%
dengan rerata asupan dan kebutuhan lemak
berturut-turut sebesar 76,3 gram dan 118,1 gram.
Terpisah dari faktor usia dan aktivitas
fisik, asupan atlet asrama tetap lebih baik
dibandingkan asupan atlet non-asrama dilihat dari
tingkat kecukupan gizinya, walaupun sebagian
besar at]emdi kedua kelompok memiliki
kecukupan asupan energi dan makronutrien yang
kurang. Hal ini dapat dipengaruhi oleh pengaturan
makan yang berbeda antara kedua kelompok.
Pengaturan makan yang baik pada atlet
biasanya didapatkan ketika atlet berada di asrama.
Asupan vang adekuat diperoleh dari pengaturan
makan yang baik (United Nations Educational,

Scientific and CO, 2005). Pengaturan makan

Tabel 3. Perbedaan Asupan Energi, Makronutrien, Status Gizi, dan Performa Atlet

Atlet Asrama

Atlet Non-Asrama

Variabel - - pv
Mean + SD Mean + SD
Asupan Energi (kkal) 3250 £3534 2346 £402.2 0,001°
Asupan Karbohidrat (g) 4800+ 48 5 3407 560 0,001*
Asupan Protein (g) 1199 +127 869 + 148 0,001*
upan Lemak (g) 1057 +21.3 163 +185 0,001*
Tingkat Kecukupan Energi (%) 696 +9.8 666 +123 0442
Tingkat Kecukupan Karbohidrat (%) 686+93 645+119 0293
Tingkat Kecukupan Protein (%) 68,5 +95 658 +123 0492
Tingkat Kecukupan Lemak (%) 679+ 146 648 153 0552
IMT/U (Z - Score) 04+07 04+£09 0957
Persen Lemak Tubuh (%) 17524 140+37 0.0042
VO2 maks (ml/kg/min) 55036 432x18 0,001*

“=Independent t-test
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dikelola dengan memperhatikan jenis, jumlah, dan
waktu makan. Atlet sepak bolﬁsmma Jatidiri di
PPLP cenderung memiliki pola makan yang
teratur yaitu sarapan, makan siang, dan makan
malam. Hal tersebut sesuai dengan penelitian
Dimas (2017), bahwa atlet yang di asrama
memiliki pola makan yang teratur dan memiliki
program pembinaan kegiatan serta latihan
fisikyang tersusun dengan baik dibandingkan atlet
yang tidak di asrama. Pada Atlet sepak bola
Akademi Tugu Muda, beberapa atlet memiliki
pola makan dua kali sehari. Berdasarkan hasil
wawancara, diketahui bahwa sebagian besar atlet
non-asrama melewatkan sarapan karena rata-rata
subjek tidak merasa lapar dan faktor tidak adanya
ketersediaan  sarapan, selain itu beberapa
melewatkan makan malam karena takut menjadi
gemuk. Hal ini sejalan dengan penelitian pada
remaja yang me]ewatkﬁ sarapan dan makan
malam dengan alasan terlambat bangun, tidak
merasa lapar, makanan belum tersedia, dan tidak
ada yang menyiapkan makanan, dan persepsi body
image (Khan, 2006).

Atlet sepak bola di asrama PPLP Jatidiri
memiliki jadwal makan teratur yaitu setiap jam
06.00, 11.30, dan 18.30. Pada waktu tersebut, para
atlet juga disediakan snack, seperti roti, bolu, atau
martabak. Minuman selain air putih juga
disediakan oleh pihak catering asrama, susu
kedelai saat sarapan, jus saat siang hari, dan susu
ultramilk dimalam hari. Hal ini serupa dengan
kondisi asrama atlet sepak bola Persiba Bagtul di
Yogyakarta, dimana atlet mendapatkan tiga kali
makan utama dan tiga kali selingan (snack)
beserta minuman pelengkapnya seperti susu atau

teh (Setivowati er al., 2017). Atlet di asrama
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PPLP Jatidiri memang memiliki pengaturan
kualitas makan yang baik, namun tidak dengan
kuantitasnya. Katering rutin dalam asrama PPLP
Jatidiri menyediakan maﬁan sesuai konsep gizi
seimbang yaitu terdapat sumber karbohidrat, lauk
hewani, lauk nabati, sayur, dan buah, akan tetapi
porsi makan (kuantitas) masih disamaratakan dan
dibatasi untuk setiap individu. Pengaturan makan
di asrama belum mempertimbangkan kebutuhan
atlet. Padahal kebutuhan gizi atlet remaja lebih
besar dari kebutuhan remaja pada umumnya. Oleh
karena itu, pengaturan makan di asrama lebih
tepat dengan memberikan porsi makan sesuai
dengan kebutuhan masing-masing atlet. Menurut
teori, kebutuhan asupan gizi bersifat individual
untuk  setiap atlet dan cabang olahraga.
Perhitungan kebutuhan harus mempertimbangkan
usia, jenis kelamin, preferensi makanan,
intoleransi makanan atau alergi, dan kebutuhan
khusus lainnya yang dapat membantu atlet dalam
mempertahankan kepatuhan terhadap diet yang
dilakukan (Spano et al., 2018).

Tidak terpenuhinya kebutuhan gizi harian
atlet dapat disebabkan oleh pengaturan makan
asrama yang belum mementingkan kuantitas
(porsi makan asrama yang dibatasi dan
disamaratakan), serta karena kebutuhan atlet yang
lebih besar dibandingkan kebutuhan remaja pada
umumnya. Hal ini sejalan dengan penelitian di
Jawa Tengah tahun 2012 bahwa atlet sepak bola
yang di asrama masih banyak yang belum
memenuhi kecukupan gizi harian. Dilihat dari
tingkat kecukupan energi, sebanyak 83.3% atlet
sepak bola asrama mengalami defisit energi
berat Etisa, 2012).

tingkat (Renjani  dan

Kurangnya asupan energi, karbohidrat, protein,
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dan lemak pada atlet asrama disebabkan oleh
kurangnya porsi sekali makan para atlet. Menurut
penelitian yang pernah dilakukan di PPLP Jawa
Tengah tahun 2016, porsi nasi sekali makan atlet
hanya +100 g saja, sumber protein seberat +50 g,
sumbeﬁemak +20 g (Dimas, 2017).

Besarnya kebutuhan energi atlet ter%)tung
dari energi yang digunakan setiap hari dengan
memperhatikan beberapa komponen penggunaan
energi. Komponen-komponen tersebut yaitu Basal
Metabolic Rate (BMR), Spesific Dynamic Action
(SDA), aktivitas fisik, dan faktor pertumbuhan
(Utoro dan Dieny, 2016). Atlet sepak bola non-
asrama tidak memiliki pengaturan makan yang
jelas. Sebagian besar atlet sepak bola non-asrama
hanya makan makanan utama 1 - 2 kali sehari,
sebagian melewatkan sarapan dan sebagian
melewatkan makan malam padahal

sebanyak 25%.

sarapan
menyumbang energi Kondisi

tersebut  merupakan salah satu  penyebab
kurangnya asupan gizi atlet non-asrama. Menurut
ﬁne]itian Kral, et al. (2011) asupan energi
seseorang yang tidak sarapan lebih rendah 362
kkal dibandingkan yang sarapan.

Para atlet sepakbola non-asrama lebih
banyak mengonsumsi snack dibandingkan dengan
makan makanan utama (nasi beserta lauk pauk
dan sayuran). Kandungan snack minim akan zat
gizi dan kaya akan kalori (Wansink dan Chandon,
2006). Menurut penelitian Mazic et al., (2009) di
Amerika dan Inggris, snack berkontribusi 20-25%
terhadap asupan energi, namun asupan kalori para
atlet sepakbola non-asrama juga masih banyak
dalam kategori kurang. Pola makan yang hanya 1-
2 kali sehari (melewatkan sarapan atau makan

malam) dan tingginya kebutuhan gizi harian atlet
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menjadi penyebab rendahnya tingkat keculupan
zat gizi atlet non-asrama. Total kebutuhan kalori
untuk atlet sepak bola adalah 45-60 kalori per
kilogram berat badan. Kebutuhan karbohidrat dan
protein berturut-turut adalah 8-10g dan 1,2-1.6g
per kilogram berat badan. Sedangkan untuk
konsumsi lemak berkisar 20-30% dari total energi
(Penggalih dan Hﬁyati, 2007).

Penilaian status gizi dilihat dari indikator
IMT/U dan persen lemak tubuh. Dalam penelitian
ini, terdapat perbedaan persen lemak tubuh yang
signifikan antara atlet asrama dan non-asrama
(p=0,004). Persen lemak tubuh pada atlet asrama
lebih tinggi (17.5+24) dibandingkan persen
lemak tubuh atlet non-asrama (14.,0+3.7), namun
rerata keduanya masih dalam kategori persen
lemak tubuh yang normal. Persen lemak tubuh
atlet asrama lebih tinggi dibandingkan atlet non-
asrama, bahkan ditemukan beberapa atlet asrama
dengan persen lemak tubuh dengan kategori
overfat. Sebaliknya, beberapa atlet non-asrama
termasuk kategori underfat. Penelitian di Amerika
merekomendasikan persen lemak tubuh untuk
atlet sepak bola usia 14-18 tahun sebesat 7.6-
12,1% (Fink dan Mikesky, 2018).

Perbedaan frekuensi latihan sepakbola
antara atlet asrama dan atlet non-asrama bukan
menjadi penyebab perbedaan persen lemak tubuh,
karena aktivitas fisik berhubungan negatit dengan
lemak tubuh, namun berhubungan positif dengan
massa otot (Dimas, 2017). Dari segi asupan
lemak, rerata asupan lemak yang tergolong kurang
lebih banyak pada atlet asrama daripada atlet non-
asrama. Kemungkinan persen lemak tubuh yang
lebih besar pada atlet asrama dipengaruhi oleh
karena

faktor usia pertambahan usia akan
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meningkatkan kandungan lemak di dalam tubuh
(Mazic et al., 2009). Hal ini bisa dilihat dari rerata

usia atlet asrama (16,5+0.89 tahun) yang lebih

tinggi dibandingkan non-asrama (13,9+0,34
tahun).

Pada pengukuran IMT/U diketahui tidak
terdapat perbedaan yang signifikan antara

kelompok atlet asrama dan non-asrama (p=0957).
Kedua kelompok memiliki rerata IMT/U yang
hampir sama yaitu z-score 04+0)7 pada atlet
asrama dan zﬁre 0.4+0 9 pada atlet non-asrama.
Pengukuran status gizi pada atlet remaja lebih
akurat dengan pengukuran persen lemak tubuh
dibandingkan dengan IMT/U karena obesitas
lebih kelebihan  lemak

mengacu

dibandingkan kelebihan berat badan. Kelebihan

pada

berat badan pada atlet bisa dikarenakan tubuh
yang berotot, massa otot lebih padat dan berat
dibandingkan lemak (Dimas, 2017). Oleh karena
itu, belum tentu atlet dengan kategori overweight
pada pengukuran IMT/U akan overweight dalam
perhitungan persen lemak tubuh, begitu juga
sebaliknya.

VO2 maks atlet sepakbola asrama memiliki
distribusi yang lebih baik daripada non-asrama,
VO2 maks atlet asrama dengan kategori baik,
sangat baik, dan istimewa berturut-turut sebanyak
6,3%, 62,5%, dan 31,3%. Sedangkan VO2 maks
atlet non-asrama hanya terbagi dalam kategori
cukup dan baik sebanyak 87.5% dan 12.5%.
Rerata VO2 maks atlet asrama jauh lebih tinggi
dibandingkan non-asrama, terbukti dari hasil
statistik yang menunjukkan adanya perbedaan
skor V% maks antara atlet asrama dan non-
asrama dengan nilai p=0,001. Hasil penelitian ini

sesuai dengan teori yang menyatakan bahwa atlet
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asrama memiliki VO2 maks yang lebih baik
ibandingkan atlet non-asrama. Terdapat beberapa
faktor yang berpengaruh terhadap kebugaran
jasmani individu antara lain usia, jenis kelamin,
genetik, lifestyle, kadar hemoglobin, status gizi
(IMT/U dan persen lemak), serta aktivitas fisik
(Bryantara, 2016). Dalam penelitian ini, kadar
hemoglobin dan jenis kelamin sudah dimasukan
kedalam kriteria inklusi, sehingga tidak ada
perbedaan antara kedua kelompgk.
Faktor IMT/U menjadi salah satu variabel
&ng diteliti dalam penelitian ini dan hasilnya
tidak terdapat perbedaan yang signifikan antara
kedua kelompok. Faktor yang diduga menjadi
penyebab perbedaan VO2 maks antara kedua
kelompok atlet adalah usia, persen lemak tubuh,
dan aktivitas fisik. Usia rerata dari atlet non-
asrama adalah 14 tahun dan atlet asrama 17 tahun.
Usia dan jenis kelamin mempengaruhi reﬁon
kardiovaskular (Garcia-Pinillos er al., 2016). Saat
usia 14 tahun, nilai VO2 maks pada anak laki-laki
lebih tinggi 25% daripada perempuan, dan pada
usia 16 tahun terjadi perbedaan peningkatan
sebesar 50% (Chalcarz et al., 2013). Dilihat dari
aktivitas fisik, atlet asrama memiliki frekuensi
latihan yang lebih sering dibandingkan atlet non-
asrama. Latihan fisik yang bersifat endurance
dengan intensitas, durasi, dan frekuensi tertentu
VO2 maks melalui

dapat  meningkatkan

peningkatan curah jantung dan biosintesis
mitokondria dalam tubuh (Bayu, 2011; Gielen et
al., 2010).

Atlet asrama yang memiliki persen lemak
tubuh normal lebih banyak dibanding atlet non-
asrama.

Sebanyak 14 subjek (87.5%) pada

kelompok atlet asrama memiliki persen lemak
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tubuh yang normal, sedangkan pada kelompok

non-asrama terdapat 12 subjek (75%) yang
memiliki persen lemak tubuh normal, sehingga
terdapat perbedaan VO2 mgks antara kedua
kelompok. Menurut penelitian Arum dan Mulyati
(2014) persen lemak tubuh yang baik dapat
memengaruhi ketahanan kardiorespirasi dengan

meningkatkan VO2 maks.

KESIMPULAN DAN SARAN

makronutrien, persen lemak tubuh, dan skor VO2

Terdapat  perbedaan  asupan  energi,

maks antar:hke]ompok atlet asrama dan non-

asrama. energi, makronutrien

(karbohidrat, protein, lemak), dan VO2 maks atlet

Asupan

asrama lebih besar daripada atlet non-asrama.
Berbeda dengan variabel lainnya, variabel IMT/U
atlet ds%d lebih rendah daripada non-asrama
namun tidak ditemukan adanya perbedaan yang
signifikan antara kelompok atlet asrama dan non-
asrama.

Atlet sepak bola asrama maupun non-
asrama dalam penelitian ini perlu memiliki
pengaturan makan yang baik, minimal memenuhi
kalori sebesar 3542-4693 kkal, karbohidrat 531-
703 g, protein 132-175 g, dan lemak 118-156 g.
Atlet asrama, perlu memperhatikan kuantitas zat
gizi dalam pengaturan makannya, dengan cara
meningkatkan porsi menu yang sudah ada. Pada
atlet non-asrama, perlu dilakukan edukasi
mengenai pentingnya sarapan sesuai konsep gizi
seimbang. Perlu juga adanya monitoring dan
evaluasi status gizi berkala agar tidak terdapat
masalah gizi ganda (underfat dan overfat).
Monitoring dan evaluasi status gizi sebaiknya

dilakukan dengan pengukuran persen lemak
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tubuh. Selain pengaturan makan dan monitoring
evaluasi status gizi, pada atlet non-asrama juga
memerlukan latihan fisik yang terprogram dan

lebih ketat untuk meningkatkan VO2 maks.
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