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ABSTRAK

Latar Belakang: Aktivitas fisik adalah segala bentuk gerakan fisik yang
memerlukan pengeluaran energi yang dihasilkan oleh otot rangka. Rutinitas
aktivitas fisik pada seseorang dapat mempengaruhi nilai kapasitas vital paru
secara positif, semakin tinggi tingkat rutinitas aktivitas fisik seseorang maka
fungsi paru semakin baik. Tujuan: Untuk mengetahui Hubungan tingkat aktivitas
fisik terhadap kapasitas vital paru pada mahasiswa FK UMSU angkatan 2021.
Metode: Penelitian ini merupakan penelitian observasional analitik dengan desain
cross sectional. Jumlah sampel yang digunakan ialah 51 orang. Aktivitas fisik
diukur dengan International Physical Activity Questionnaire (IPAQ) dan
kapasitas vital paru diukur dengan menggunakan alat tes spirometri. Hasil: Total
dari 51 sampel, menunjukkan bahwa mayoritas sampel dengan aktivitas fisik
kategori sedang sebanyak 28 orang (54,9%). Sedangkan mayoritas sampel yang
memiliki kapasitas vital paru normal sebanyak 42 orang (82,4%). Terdapat
hubungan yang signifikan antara aktivitas fisik terhadap kapasitas vital paru ( p
value= 0,011). Kesimpulan: Terdapat hubungan signifikan antara aktivitas fisik
dengan kapasitas vital paru pada mahasiswa fakultas kedokteran universitas

muhammadiyah sumatera utara angkatan 2021.

Kata Kunci: Aktivitas Fisik, Kapasitas Vital Paru, Spirometri.
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ABSTRACT

Background: Physical activity is any form of physical movement that requires the
expenditure of energy produced by skeletal muscles. Routine physical activity in a
person can positively affect the value of lung vital capacity, the higher the level of
routine physical activity of a person, the better lung function. Objective: To
determine the relationship between the level of physical activity and lung vital
capacity in FK UMSU students class of 2021. Methods: This study is an
analytical observational study with a cross sectional design. The number of
samples used was 51 people. Physical activity was measured with the
International Physical Activity Questionnaire (IPAQ) and lung vital capacity was
measured using a spirometry test. Results: A total of 51 samples showed that the
majority of samples with moderate physical activity were 28 people (54.9%).
While the majority of samples who had normal lung vital capacity were 42 people
(82.4%). There is a significant relationship between physical activity and lung
vital capacity(p value = 0.011). Conclusion: There is a significant relationship
between physical activity and lung vital capacity in 2021 students of the Faculty

of Medicine of North Sumatera Muhammadiyah University.

Keywords: Ph ysical Activity, Pulmonary Vital Capacity, Spirometry.
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BAB |
PENDAHULUAN

1.1 Latar Belakang

WHO menjelaskan bahwa aktivitas fisik ialah gerakan tubuh yang
dihasilkan oleh otot rangka yang tentunya membutuhkan energi yang bersumber
dari makanan, sedangkan kebugaran jasmani adalah karakteristik yang
mempengaruhi performa olahraga dan kemampuan melakukan aktivitas fisik
dengan keterampilan tertentu.'

Aktivitas fisik merupakan segala bentuk pergerakan tubuh yang
memerlukan pengeluaran energi yang dihasilkan oleh otot rangka, seperti saat
melakukan pekerjaan rumah tangga, bekerja, dan aktivitas lainnya. Kurangnya
aktivitas fisik atau aktivitas menetap dan kebiasaan gaya hidup yang tidak teratur
meningkatkan risiko penyakit tidak menular (PTM).?

Aktivitas fisik dengan intensitas sedang seperti aktivitas berolahraga
dapat meningkatkan komponen kebugaran jasmani yang berkaitan terhadap
kesehatan. Namun perkembangan teknologi yang sangat pesat menyebabkan
perubahan pola aktivitas fisik, pergeseran menuju pola hidup yang cenderung
sedentary pada dewasa dan anak.’

Penelitian yang dilakukan terhadap mahasiswa di Amerika menunjukkan
bahwa dukungan sosial yang penting terhadap aktivitas fisik pada para pelajar
adalah lingkungan sekolah. Oleh karena itu disarankan agar para pelajar kaki
atau menggunakan sepeda sebagai alat transportasi untuk mencapai kampus.*

Saat ini banyak sekali gaya hidup dan perilaku yang berbahaya di
kalangan masyarakat Indonesia, salah satunya adalah gaya hidup sedentary atau
biasa dikenal dengan sedentary lifestyle yang ditandai dengan kurangnya aktivitas
fisik pada seseorang khususnya di kalangan pelajar. Pelajar saat ini sangat
bergantung pada teknologi yang ada dan segala sesuatunya dapat dipermudah

tanpa harus banyak bergerak.’

Salah satu pemeriksaan dari faal paru adalah uji spirometri. Melalui uji

spirometri, dapat diperoleh nilai kapasitas vital dan FEV,. Pemeriksaan yang
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dilakukan dengan spirometri ini penting untuk melihat fungsi ventilasi paru
secara lebih mendalam. Salah satu faktor yang mempengaruhi nilai kapasitas

vital dan FEV yaitu latihan atau aktivitas.’

Dalam aspek tingkat pendidikan, diketahui bahwa semakin tinggi tingkat
pendidikan, maka tingkat aktivitas juga semakin rendah, yang pada gilirannya
menyebabkan kurangnya aktivitas fisik. Mahasiswa kedokteran cenderung
kurang beraktivitas fisik dibandingkan dengan mahasiswa non-medis. Mahasiswa
kedokteran biasanya menjalani gaya hidup yang sedentary, yang berarti mereka
jarang melakukan aktivitas fisik atau berolahraga. Hal ini dapat disebabkan oleh
jadwal belajar padat yang mereka miliki, serta kelelahan yang disebabkan

cenderung malas beraktivitas.’

Menurut penelitian yang telah dilakukan oleh Rini et al, 2020 pada
penelitian ini menunjukkan kebiasaan aktivitas fisik memiliki hubungan terhadap
nilai fungsi paru. Kegiatan aktivitas fisik pada seseorang mempengaruhi nilai
kapasitas fungsi paru secara baik, semakin tinggi kegiatan aktivitas fisik
seseorang maka fungsi paru akan semakin baik. Pada penelitian sebelumnya
dengan judul Hubungan kebiasaan Olahraga dengan fungsi paru mahasiswa
Fakultas Kedokteran Universitas Tarumanagara Angkatan 2019-2020, didapatkan
hubungan yang signifikan antara kebiasaan olahraga dengan fungsi paru

mahasiswa Fakultas Kedokteran Universitas Teurumanagara.7

Berdasarkan latar belakang yang telah diuraikan diatas, maka peneliti
tertarik untuk melakukan penelitian mengenai hubungan tingkat aktivitas fisik
terhadap kapasitas vital paru pada mahasiswa fakultas kedokteran universitas

muhammadiyah sumatera utara angkatan 2021.
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1.2 Rumusan Masalah

Berdasarkan latar belakang diatas, peneliti tertarik untuk melakukan
penelitian apakah terdapat Hubungan antara Tingkat Aktivitas Fisik terhadap
Kapasitas Vital Paru pada Mahasiswa Fakultas Kedokteran Universitas

Muhammadiyah Sumatera Utara Angkatan 2021?

1.3 Tujuan Penelitian
1.3.1 Tujuan Umum

Untuk mengetahui Hubungan tingkat aktivitas fisik terhadap kapasitas
vital paru pada mahasiswa FK UMSU angkatan 2021

1.3.2 Tujuan Khusus

1. Mengetahui gambaran aktivitas fisik pada mahasiswa FK UMSU angkatan
2021

2. Mengetahui distribusi frekuensi responden berdasarkan usia dan jenis
kelamin pada mahasiswa FK UMSU angkatan 2021

3. Mengetahui gambaran kapasitas vital paru pada mahasiswa FK UMSU
angkatan 2021

4. Menilai hubungan antara aktivitas fisik terhadap kapasitas vital paru pada

mahasiswa FK UMSU angkatan 2021

1.4 M anfaat Penelitian
1.4.1 Bagi Peneliti

Memberikan pengetahuan kepada peneliti dan pembaca bagaimana
hubungan antara aktivitas fisik terhadap kapasitas vital paru pada mahasiswa FK

UMSU angkatan 2021.

1.4.2 Bagi Institusi Pendidikan
Menjadi bahan penelitian lanjutan yang dapat dikembangkan dengan
menambah variabel, penambahan sampel serta perluasan wilayah penelitian yang

dapat memberikan data yang lebih akurat.
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1.4.3 Bagi Mahasiswa

Dapat memberikan informasi serta pengetahuan kepada mahasiswa
mengenai hubungan tingkat aktivitas fisik terhadap kapasitas vital paru dan
diharapkan dapat tercapai kondisi tubuh yang lebih prima pada mahasiswa untuk

menghadapi pembelajaran di kampus.
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BAB |1
TINJAUAN PUSTAKA

2.1 Aktivitas Fisik
2.1.1 Definisi Aktivitas Fisik

Berdasakan World Health Organization, bergeraknya sebuah badan yang
didukung oleh otot skeletal serta membutuhkan energi sebagai penggerak disebut
sebagai aktivitas fisik. Menurut WHO (2017), tidak melakukan aktivitas fisik
dianggap sebagai penyebab tertinggi keempat terhadap mortalitas di seluruh
dunia, menyumbang 6% dari semua kematian. Aktivitas fisik dapat mengurangi
risiko penyakit jantung koroner, stroke, diabetes, hipertensi, kanker kolon, kanker
payudara, dan depresi. Untuk menyeimbangkan energi dan mengontrol berat

badan, aktivitas fisik juga penting untuk mengeluarkan energi'8

Meskipun aktivitas fisik memiliki banyak manfaat bagi kesehatan dan
kebugaran, 23% orang dewasa di seluruh dunia (berusia 18 tahun ke atas) pria
20%, wanita 27% dan 81% remaja (usia 11-17 tahun) masih kurang aktif atau
kurang dari seharusnya.9 Aktivitas fisik memiliki banyak jenis yang dapat
dilakukan oleh setiap orang. Salah satunya adalah meningkatkan kebugaran
individu yang melakukannya. Berolahraga secara teratur juga akan membuat
individu yang melakukannya lebih produktif karena mereka memiliki kekuatan

dan ketahanan fisik yang diperlukan untuk menyelesaikan tugas. "

2.1.2 Klasifikasi Aktivitas Fisik

Aktivitas fisik sendiri memiliki tiga kategori didalam nya. Berdasarkan
dengan intensitas nya. Kegiatan ini dapat mencakup kegiatan sehari-hari dan
berolahraga. Aktivitas sehari-hari termasuk berjalan kaki, berkebun, bekerja di
taman, mencuci pakaian, mencuci mobil, mengepel lantai, dan naik turun
tangga. lari ringan, bermain bola, berenang, senam, tenis, yoga, kebugaran, dan
angkat beban. Aktivitas fisik terbagi menjadi kategori ringan, sedang, dan berat

berdasarkan intensitas dan jumlah kalori yang digunakan."
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1. Aktivitas fisik ringan: aktivitas yang hanya memerlukan sedikit tenaga
dan biasanya tidak mengubah pernafasan. Jumlah energi yang dikeluarkan
<3,5 kcal/menit.

Ada beberapa contoh dari aktivitas fisik ringan:
a) Berjalan santai di rumah, kantor atau pusat perbelanjaan.

b) Duduk bekerja di depan komputer, membaca, menulis dan menyetir.
c) Berdiri melakukan pekerjaan rumah tangga sederhana seperti
mencuci piring, setrika, memasak, menyapu dan mengepel lantai.

d) Melakukan latihan peregangan dan pemanasan dengan gerakan
lambat.

e) Membuat karya seni, bermain video game,melukis dan bermain
musik.

f) Memancing, bermain billiard,menembak, golf dan naik kuda.

2. Aktivitas fisik sedang: pada saat melakukan aktivitas ini denyut

jantung, frekuensi napas, dan keringat meningkat saat melakukan aktivitas

fisik sedang. Jumlah energi yang dikeluarkan: 3,5 — 7 Kcal/menit.
Ada beberapa contoh dari aktivitas fisik sedang:

a) Berjalan dengan kecepatan tinggi(kecepatan 5 km/jam) seperti berjalan
ke kelas.

b) Mengelola kebun, menanam pohon, mencuci mobil dan mengangkut
perabotan ringan.

c) Bersepeda di lintasan yang datar.

3. Aktivitas fisik berat: pada saat melakukan aktivitas ini tubuh

mengeluarkan banyak keringat, denyut jantung, dan frekuensi nafas yang

lebih tinggi. Jumlah energi yang dikeluarkan >7 Kcal/menit.

Ada beberapa contoh dari aktivitas fisik berat:

a) Berjalan dengan kecepatan yang sangat tinggi (kecepatan lebih dari
5km/jam).

b) Pekerjaan seperti menggali selokan, menyekop pasir dan mengangkut
beban yang berat.
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c) Bersepeda di trek dengan kecepatan lebih dari 15km/jam pada posisi
lintasan mendaki.
d) Melakukan tugas rumah seperti mengangkut perabotan yang sangat

berat.*!

2.1.3 Aktivitas Fisik Pada Mahasiswa

Dengan kemajuan teknologi, semakin banyak orang dengan gaya hidup
sedentary dan rentang usia yang mengabaikan aktivitas fisik atau kegiatan yang
tidak membutuhkan banyak energi. Sebagai calon tenaga medis di masa depan,
mahasiswa kedokteran diharapkan dapat menjadi teladan di lingkungannya dan
mendorong pasien untuk melakukan aktivitas fisik. Namun, penelitian Utomo di
Universitas Sebelas Maret menemukan bahwa 50,47% mahasiswa kedokteran
memiliki tingkat aktivitas fisik yang sedang dan 15,24% memiliki tingkat
aktivitas rendah. Selain itu, ada banyak kegiatan untuk siswa yang dapat

menghabiskan waktu mereka dan memengaruhi aktivitas fisik mereka. '

2.1.4 Manfaat Aktivitas Fisik

Menurut teori, aktivitas yang dilakukan secara teratur dengan frekuensi,
intensitas, durasi, dan jenis latihan yang tepat dapat meningkatkan indeks
kebugaran kardiorespirasi. Ini karena aktivitas fisik mengubah sistem
kardiovaskular dengan meningkatkan aktivitas jantung dan mengubah sistem
respirasi dengan meningkatkan konsumsi oksigen. Dengan demikian, manfaat
kesehatan dari aktivitas fisik tidak hanya terbatas pada peningkatan
kardiorespirasi dan otot, tetapi juga kesehatan tulang dan kardiovaskular.
Menyadari pentingnya dan mendesaknya pengurangan aktivitas fisik yang tidak

mencukupi secara global.

WHO mendukung Global Action Plan on Physical Activity (GAPPA)
pada WHO tahun 2018, di mana negara-negara anggota sepakat untuk mencapai
target baru yaitu pengurangan relatif 15% dari aktivitas fisik yang tidak
mencukupi. aktivitas di kalangan remaja pada tahun 2030. WHO menyarankan
individu untuk melakukan segala jenis olahraga dengan intensitas setidaknya

selama 150-300 menit per minggu. Kurangnya aktivitas fisik ini berakibat fatal
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bagi tubuh manusia karena jantung harus aktif sepanjang hari. Manfaat aktivitas
fisik bergantung pada upaya pribadi seseorang untuk meningkatkan latihan pada

diri sendiri, keluarga, teman, dan rekan kerja di kantor. 14

2.1.5 Faktor-Faktor Yang Mempengaruhi Aktivitas Fisik
Faktor predisposisi, pendorong, dan penguat adalah beberapa faktor yang

disebutkan Lawrence Green yang dapat mempengaruhi perilaku seseorang.

a) Faktor predisposisi adalah faktor yang dapat memengaruhi perilaku
seseorang, seperti usia, jenis kelamin, pendidikan, dan pengetahuan
tentang perilaku aktivitas fisik

b) Faktor pendorong adalah faktor yang dapat memungkinkan perilaku
terjadi, seperti ketersediaan sarana aktivitas fisik, jarak menuju sarana

aktivitas fisik, dan program yang terkait dengan pelaksanaan aktivitas

fisik.

c) Faktor penguat perilaku aktivitas fisik adalah faktor yang dapat

memengaruhi perilaku."

2.1.6 MET (Metabolic Equivalent Task)

Pengeluaran energi aktivitas fisik adalah komponen paling bervariasi dari
total pengeluaran energi harian seseorang dan secara tidak langsung digunakan
untuk menilai efisiensi kardiopulmoner. Biaya energi yang digunakan untuk
aktivitas metabolisme dinyatakan dalam ekuivalen metabolik. Met ialah satuan
yang digunakan untuk menilai banyaknya energi yang dikeluarkan untuk
melakukan suatu aktivitas.'® Untuk menilai aktivitas fisik dipresentasikan dalam
menit-MET (Metabolic Equivalent Task) per minggu. Sehingga ada kategori
kriteria dalam mengukur, yaitu ringan: (<600 MET-menit/minggu), sedang:
(600-3000 MET-menit/minggu) dan berat: (>3000 MET-menit/minggu). Adapun
rumus dalam dalam Met menit/minggu sebagai berikut:

1. Met-menit/minggu untuk ringan: 3,3 x durasi berjalan dalam menit x durasi

ringan dalam hari.
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2. Met-menit/minggu untuk aktivitas sedang: 4,0 x durasi aktivitas sedang
dalam menit x durasi aktivitas sedang dalam hari.
3. Met-menit/minggu untuk aktivitas berat: 8,0 x durasi aktivitas berat dalam

menit x durasi aktivitas berat dalam hari. !’

2.2 Kapasitas Paru
2.2.1 Definisi Kapasitas Paru

Kapasitas paru-paru didefinisikan sebagai kesanggupan organ paru dalam
menampung. Dua kategori kapasitas paru-paru adalah kapasitas vital, yaitu
jumlah udara yang dapat dikeluarkan setelah ekspirasi maksimal dan kapasitas
total, yaitu jumlah udara yang mengisi paru-paru selama inspirasi maksimal."®
Pemeriksaan faal paru dapat dilakukan sesuai dengan indikasi tertentu untuk

mengetahui apakah fungsi paru-paru normal atau tidak normal."

2.2.2 Spirometri

Spirometri adalah alat standar yang digunakan untuk mengukur volume
dan kapasitas paru-paru. Profil spirometri yang akan dinilai terdiri dari FVC
(Forced Vital Capacity), yang merupakan volume udara total yang dapat
dihembuskan secara paksa dalam sekali nafas, dan FEV; yang merupakan
volume udara yang dapat dihembuskan secara paksa dalam waktu satu detik saat

2
menghembuskan nafas secara paksa.”’

Pemeriksaan spirometri adalah salah satu tes fungsi paru yang paling
populer dan paling umum, dan akan menunjukkan kondisi paru-paru, termasuk
jumlah udara yang dapat dihirup dan dikeluarkan. Tes ini hanya memakan waktu
sekitar 15 menit. Tes ini dilakukan dengan menggunakan alat spirometer dan

hasilnya akan digambarkan dalam grafik.”

Kapasitas vital paksa dan volume ekspirasi paksa dicatat oleh spirometri
ini secara digital atau grafis. Volume Ekspirasi Paksa (FEV) adalah volume udara
yang dihembuskan dari paru-paru setelah inspirasi maksimum dan usaha paksa
minimal dilakukan dalam jangka waktu tertentu. Kapasitas Vital

Paksa (FVC) adalah volume udara total yang dihembuskan dari paru-paru setelah
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inspirasi maksimum yang diikuti oleh ekspirasi paksa minimum. Pada manuver

FEV ini biasanya dapat diukur dalam satu detik (FEV1).%

Gambar 2.1. Alat Spirometri

Parameter pada pemeriksaan fungsi paru yang bisa dipakai dan diukur
dengan alat spirometri adalah % FVC predicted, % FEV, predicted. Berdasarkan
hasil pengukuran atau uji fungsi paru dengan menggunakan alat spirometri. Bila
% FVC predicted lebih dari sama dengan 80% dan FEV, lebih dari sama dengan
80% maka fungsi parunya dalam batas normal. Bila % FVC predicted kurang
dari 80% dan FEV, kurang dari sama dengan 80% maka restriktif. Bila % FVC
predicted lebih dari sama dengan 80% dan FEV, kurang dari 80% maka
obstruktif. *
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Gambar 2.2 Derajat Obstruksi

Derajat Obstruksi % pred FEV,

Ringan 70-79% pred
Sedang 60-69% pred
Sedang-Berat 50-59% pred
Berat 35-49% pred
Sangat Berat <35% pred

Gambar 2.3 Derajat Restriksi

Derajat Obstruksi Yo pred FVC
Ringan 70-79% pred
Sedang 60-69% pred
Sedang- Berat 50-59% pred
Berat 35-49% pred
Sangat Berat <35% pred

2.2.3 Manuver Spirometri

Pasien harus diberikan instruksi sejelas-jelasnya, yang harus disertai

demonstrasi, terkait prosedur pemeriksaan, yaitu:

1.

2
3.
4
5}

Diawali dengan menunjukkan cara pemakaian mouthpiece dan noseclip
Lalu, postur tubuh yang baik pada pasien dengan kepala sedikit dielevasi
Setelah itu lakukan inspirasi maksimal hingga terasa sangat penuh
Lakukan ekspirasi dengan usaha maksimal hingga terasa sangat kosong

Lakukan kembali inspirasi dengan usaha maksimal hingga terasa penuh.

Manuver pemeriksaan spirometri meliputi:

1.

2
3.
4

Pasien memposisikan diri dengan postur yang tepat dan sesuai

Pasang mouthpiece, dan tutup bibir dengan rapat di sekitar mouthpiece
Setelah itu bernapas dengan normal

Lakukan inspirasi secara komplit dan cepat dengan perhentian <2 detik
pada total lung capacity (TLC)

Ekspirasi dengan usaha maksimal hingga tidak ada lagi udara yang bisa
dikeluarkan sambil tetap berada di postur yang tegap

Inspirasi dengan usaha maksimal hingga terasa sangat penuh
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Inspirasi Maksimal

Pasien harus diberitahu bahwa melakukan inspirasi masimal dapat
ketidaknyamanan. Tanda-tanda bahwa pasien telah melakukan inspirasi
maksimal termasuk mengangkat alis atau jarak kedua mata seperti
“melebar” dan terkadang kepala terasa sedikit bergetar.

Ekspirasi Mak simal

Pasien harus diminta untuk membuang udara inspirasi dengan kencang,
bukan hanya "ditiup", ini merupakan manuver saat melakukan ekspirasi
maksimal.

Inspirasi Maksimal Setelah Paksaan Ekspirasi

Untuk mengukur kapasitas inspirasi vital (IVC), operator harus
mendorong pasien untuk melakukan ekspirasi paksa dan memulai inspirasi
total sampai paru-paru terasa penuh dengan udara.

Vital Capacity (VC)

Untuk mengetahui kapasitas vital (\VC), pasien harus menarik napas secara
dalam dan perlahan sebanyak mungkin. Setelah itu, hembuskan napas

dengan tenang selama mungkin sampai tidak ada udara yang tertinggal.?*

2.2.4 Kapasitas Paru-paru

Kapasitas paru-paru merupakan penjumlahan dari satu atau lebih volume

paru-paru yang terdiri dari 4 bagian, diantaranya :

1.

Inspiratory Capacity (IC) yaitu jumlah udara yang dapat dihirup
seseorang mulai dari inspirasi dan ekspirasi normal hingga perkembangan
paru-paru. Jumlahnya adalah £3.500 ml untuk pria dan £2.400 ml untuk
perempuan.

Functional Residual Capacity (FRC) yaitu jumlah udara sisa dalam paru-
paru setelah ekspirasi normal. Jumlah nya berkisar antara £2.300 ml.
Vital Capacity (VC) vyaitu jumlah udara maksimal yang dapat
dikeluarkan setelah menarik napas secara normal kemudian menarik dan

menghembuskan napas secara maksimal. kapasitas vital ini setara dengan
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volume tidal ditambah volume cadangan inspirasi dan ekspirasi.
jumlahnya yaitu sebesar £4.600 m/.

Total Lung Capacity (TLC) yaitu jumlah udara maksimal yang dapat
dikeluarkan dari paru-paru sebanyak mungkin dengan inspirasi sekuat-
kuatnya. Kapasitas total paru-paru sama dengan kapasitas vital ditambah

volume residu. jumlahnya yaitu sebesar £5.800 ml.?

2.2.5 Volume Statis Paru

Faal paru statis merupakan volume udara saat keadaan statis yang dimana

tidak terkait dengan waktu. Volume paru-paru merupakan proses yang digunakan

dalam mengukur jumlah udara pada fungsi tertentu. Volume paru-paru sendiri

terdiri dari 4 bagian, diantaranya :

1.

2.

3.

4.

Tidal Volume (TV) yaitu jumlah volume udara yang dapat dimasukkan
dan dikeluarkan oleh paru-paru setiap melakukan pernapasan normal.

Jumlah volume udara untuk laki-laki = 500 ml dan perempuan =380 ml.

Inpiratory Reserve Volume (IRV) yaitu jumlah volume udara yang
diperoleh saat menarik napas dengan maksimal sampai akhir volume

tidal.Pada laki-laki biasanya mencapai 3.100 ml dan perempuan 1.900 ml.

Expiratory Reserve Volume (ERV) yaitu jumlah volume udara yang
diperoleh saat menghembuskan napas dengan maksimal sampai akhir
volume tidal. Pada laki-laki biasanya mencapai 1.200 ml dan perempuan

800 ml.

Residual Volume (RV) yaitu volume udara yang masih tetap berada di
dalam paru-paru setelah menghembuskan napas secara maksimal.
Volume residu sangat penting untuk kelangsungan areasi dalam darah
saat jeda pernpasan. Jumlah volume residu pada laki-laki biasanya 1.200

ml dan perempuan 800 m].*
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2.2.6 Volume Dinamis Paru

1. Forced Vital Capacity (FVC) adalah volume gas yang dapat dilepaskan
dengan sekuat-kuatnya dan secepat-cepatnya setelah inspirasi maksimal.
Pengukuran dilakukan dengan meminta pasien untuk mengeluarkan tenaga
vitalnya dengan kuat dan cepat. Proses FVC biasanya dilakukan saat
ekspirasi. FVC biasanya dicapai dalam 3 detik, dengan nilai normal 4 liter.

2. Forced Expiratory Volume (FEV,) adalah jumlah udara yang dapat
dikeluarkan sebanyak-banyaknya dalam 1 detik pertama pada waktu
ekspirasi maksimal setelah inspirasi maksimal, biasanya sekitar 80% dari
VC; dalam keadaan normal, 80% udara yang dapat dihembuskan secara
paksa dari paru-paru yang telah mengembang maksimal dapat
dihembuskan dalam satu detik.

2.3 Hubungan Tingkat Aktivitas Fisik Terhadap Kapasitas Vital Paru

Untuk mempertahankan ketahanan aerobik yang baik selama aktivitas
fisik, diperlukan kapasitas vital paru-paru yang baik. Kapasitas vital paru-paru
adalah ukuran anatomis yang dipengaruhi oleh penyakit dan latihan fisik. Secara
keseluruhan, dapat disimpulkan bahwa kapasitas vital paru-paru berkontribusi
pada kebugaran jasmani seseorang. Orang yang kebugaran jasmani yang baik
dapat menyelesaikan tugas sehari-hari dengan efektif dan efisien dalam jangka

waktu yang relatif lama tanpa mengalami kelelahan yang signifikan.*®

Aktivitas fisik mengurangi semua penyebab risiko kematian dan
eksaserbasi kardiovaskular dan pernafasan. Selain itu, aktivitas fisik telah
dikaitkan dengan fungsi paru-paru yang tinggi dalam penelitian di Eropa.”’
Mereka yang melakukan aktivitas fisik dapat mengubah berbagai proses tubuh,
seperti cara pernapasan. Kurangnya aktivitas fisik berkorelasi langsung dengan
morbiditas dan kematian akibat banyak penyakit. Oleh karena itu, aktivitas fisik
sekarang dianggap penting untuk kesehatan dan kesejahteraan pada tubuh
seseorang. Kebutuhan tubuh akan oksigen meningkat seiring dengan jumlah napas

yang dilakukan selama aktivitas. Paru-paru dan jantung adalah organ yang paling

UNIVERSITAS MUHAMMADIYAH SUMATERA UTARA



15

penting karena mereka memiliki detak jantung yang cepat dan laju pernapasan

yang meningkat ditandai dengan paru-paru bekerja secara cepat.”®

Paru-paru memiliki kemampuan untuk menampung jumlah udara secara
penuh setelah inspirasi berkat kapasitas vital mereka. Kapasitas vital paru-paru
terkait erat dengan sistem pernapasan atau respirasi. Kapasitas vital ini
didefinisikan sebagai menghirup udara secara penuh dan dikeluarkan dari paru-
paru. Dengan kapasitas vital yang baik, seseorang dapat melakukan aktivitas fisik

dengan intensitas tinggi dengan baik.”’

Beraktivitas secara teratur meningkatkan masukan oksigen ke paru-paru,
yang dapat meningkatkan fungsi jantung dan pembuluh darah. Jumlah oksigen
yang dikonsumsi seseorang saat beraktivitas fisik pada volume dan kapasitas
maksimum, juga dikenal sebagai VO, maks, dapat digunakan untuk mengukur
tingkat kebugaran seseorang. Selama beraktivitas fisik, otot pernapasan
berkontraksi maksimal, yang mengangkat iga, sehingga rongga dada semakin
melebar dan oksigen yang memasuki alveolus paru meningkat. Jumlah aktivitas
fisik yang dilakukan setiap hari dapat berdampak positif pada kapasitas fungsi
paru-paru. Semakin banyak aktivitas yang dilakukan seseorang, semakin baik
fungsi paru-parunya. Aktivitas fisik dapat melatih otot-otot pernapasan dan
memberikan efek peningkatan kekuatan serta ketepatan otot agar terjadi

peningkatan kapasitas paru.®

2.4 Kuesioner IPAQ-SF (International Physical Activity Questionnaire
Short Form)

International Physical Activity Questionnaire (IPAQ). Kuesioner IPAQ
terdiri atas dua jenis yaitu International Physical Activity Questionnaire Long
Form (IPAQ-LF) dan International Physical Activity Questionnaire Short Form
(IPAQ-SF). Kuesioner IPAQ merupakan kuesioner yang paling sering digunakan
secara internasional. Di dalam kuesioner IPAQ-SF, terdapat pertanyaan tentang
jumlah hari dan lama waktu dalam sehari subjek melakukan aktivitas fisik

) ) 16
intensitas berat.
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Kuesioner IPAQ ini dikembangkan oleh WHO untuk pengawasan aktivitas
fisik di berbagai negara. Kuesioner ini mengumpulkan informasi tentang
partisipasi aktivitas fisik dalam tiga pengaturan (domain) perilaku, terdiri dari 16
pertanyaan untuk versi panjang dan 7 pertanyaan untuk versi pendek. Domainnya
utamanya adalah: 1) kegiatan di tempat kerja/sekolah, 2) perjalanan ke satu ke
tempat yang lain, dan 3) kegiatan rekreasi.*

Pada penelitian sebelumnya, International Physical Activity Questionnaire
(IPAQ) dikembangkan untuk menilai aktivitas fisik untuk tujuan kesehatan pada
suatu populasi (Adlakha & Parra, 2020; Dinangsit, 2017; Peltzer, Yi, & Pengpid,
2017; Pratiwi, 2019). Disamping itu, uji psikometrik IPAQ-SF versi indonesia
telah dilakukan untuk menetapkan validitas instrumen. Indeks validitas isi item
dihitung untuk setiap item pertanyaan dan memiliki nilai lebih besar dari 0,8.
Setiap butir pertanyaan relevan dan memiliki indeks validitas isi skala (Scale
Content Validity Index, SCVI) sebesar 0,94 dan memiliki reliabilitas yang tinggi
yaitu koefisien alpha Cronbach 0,884. Dengan demikian hasil analisis
menunjukkan bahwa 7 item pertanyaan dalam IPAQ-SF versi indonesia dapat
digunakan secara keseluruhan dalam konteks indonesia untuk mengukur aktivitas

fisik. *!
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2.5 Kerangka Teori
Aktivitas Fisik
ottt EsEEE s s 1
' Faktor Yang | Klasifikasi
! Mempengaruhi | Aktivitas Fisik
1
e Ringan
E Faktor E Faktor i- Faktor E * Sedang
| Predisposisi | Penguat | Pendorong | * Berat
| I !
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—————————— il il il |
----- Lo Konsumsi oksigen meningkat mencapai nilai
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 Jenis TI_(_e}a_rr_n_n L maksimal (VO2max) i
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| 1
Pendidikan | F-m------ 1 ---------- .
""""""" : Otot pernapasan :
' berkontraksi maksimal |
1
Lo 1 __________ a
i Oksigen yang memasuki E
E alveolus di paru meningkat !
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i Volume ekspirasi !
,  parumeningkat !
Lo I ________ -
Kapasitas Vital e FVC
<_
Paru e FEV,
Gambar 2.4 Kerangka Teori
Keterangan:
: Variabel yang diuji
:: _____ I : Variabel yang tidak diuji
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2.6 Kerangka Konsep

Aktivitas Fisik Kapasitas Vital Paru

\ 4

Gambar 2.5 Kerangka Konsep
2.7 Hipotesis

Ho : Tidak ada hubungan antara tingkat aktivitas fisik dengan kapasitas vital paru

Ha : Ada hubungan antara tingkat aktivitas fisik dengan kapasitas vital paru
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METODE PENELITIAN

3.1 Definisi Operasional

Tabel 3.1 Definisi Operasional dan Variabel Penelitian

Variabel Definisi Alat Ukur Skala Hasil Ukur
Operasional Ukur
Aktivitas Gerak tubuh yang Kuesioner Ordinal 1. Ringan — (<600
Fisik dihasilkan otot [International MET-
rangka dan Physical menit/minggu)
memerlukan Activity 2. Sedang — (600-
energi serta dapat Questionnaire 3000 MET-
dilakukan dengan Short Form menit/minggu)
intensitas yang (IPAQ-SF) 3. Berat — (>3000
berbeda-beda. MET-
menit/minggu)
Kapasitas Keunggulan paru- Spirometri Ordinal 1. Normal — (Bila
Vital Paru paru dalam nilai % FVC dan
menampung FEV1 predicted
jumlah udara > 80%
secara penuh 2. Obstruktif —
selepas terjadinya (Bila nilai%
inspirasi. FVC predicted >
80% dan FEV, <
80%
3. Restriktif —
(Bila nilai %
FVC predicted <
80% dan
FEV,/FVC<
80%)
19
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3.2 Jenis Penelitian

Jenis penelitian yang digunakan adalah observasional analitik yang
bertujuan untuk Mengetahui Hubungan Tingkat Aktivitas Fisik Terhadap
Kapasitas Vital Paru Pada Mahasiswa Fakultas Kedokteran UMSU angkatan
2021 dengan desain penelitian cross sectional yang artinya setiap objek

penelitian hanya akan diobeservasi satu kali saja.

3.3 Waktu dan Tempat Penelitian
3.3.1 Waktu Penelitian

Penelitian ini dilakukan mulai bulan Juni 2024
3.3.2 Tempat Penelitian

Penelitian ini dilakukan Lab Fisiologi Fakultas Kedokteran Universitas
Muhammadiyah Sumatera Utara. JI. Gedung Arca No.53, Teladan Bar., Kec.
Medan Kota, Kota Medan, Sumatera Utara 20217.

3.4 Populasi dan Sampel
3.4.1 Populasi Penelitian
Populasi penelitian adalah seluruh mahasiswa Fakultas Kedokteran

UMSU angkatan 2021.

3.4.2 Sampel Penelitian
Sampel penelitian ini adalah mahasiswa Fakultas Kedokteran UMSU

angkatan 2021 yang memenuhi kriteria inklusi dan ekslusi.

3.4.3 Metode Perhitungan Sampel

Pada penelitian ini teknik yang digunakan yaitu teknik Non-probability
sampling. Non-probability sampling yaitu teknik pengambilan sampel yang tidak
memberi peluang atau kesempatan yang sama bagi setiap unsur atau anggota
populasi untuk dipilih menjadi sampel. Teknik Non-probability sampling yang

digunakan pada penelitian ini yaitu sampel jenuh atau sering disebut total
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sampling. Total sampling merupakan teknik pengambilan sampel dimana

populasi dan sampel jumlahnya sama atau seimbang.

3.4.4 Kriteria Inklusi dan Ekslusi
a. Kiriteria Inklusi:
1. Mahasiswa Fakultas Kedokteran Universitas Muhammadiyah
Sumatera Utara Angkatan 2021.
2. Bersedia menjadi sampel pada penelitian
3. Bersedia mengisi kuesioner dan menandatangani informed consent.
4. Mahasiswa dengan aktivitas fisik ringan dan sedang
b. Kriteria Eklusi:
1. Mahasiswa yang mempunyai riwayat atau sedang menderita penyakit
paru

2. Mahasiswa yang aktif berolahraga tiga kali dalam seminggu

3.5 Prosedur Pengambilan Data
3.5.1 Pengambilan Data

Pengambilan data dilakukan dengan menggunakan kuesioner IPAQ dan
dilanjutkan dengan tes kapasitas vital paru dengan spirometri. Kuesioner yang
digunakan sudah divalidasi dan kuesioner ini nantinya akan disebarkan kepada
para mahasiswa Fakultas Kedokteran UMSU angkatan 2021. Pertama yang
dilakukan adalah seleksi terhadap subjek penelitian yang memenuhi kriteria
inklusi. Kemudian mengisi kuesioner IPAQ-SF dan akan dilanjutkan dengan

pengukuran kapasitas vital paru menggunakan alat spirometri.

3.5.2 Instrumen Pengukuran
a. International Physical Activity Questionnaire (IPAQ)
Kuesioner International Physical Activity Questionnaire (IPAQ) untuk
mengukur aktivitas fisik. International Physical Activity Questionnaire-SF
(IPAQ-SF) merupakan kuesioner aktivitas fisik bentuk pendek yang dimana

untuk mengukur aktivitas fisik. Kuesioner ini dirancang untuk mengukur aktivitas
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fisik seseorang berdasarkan Metabolic Equivalent Task (MET) yang digunakan

selama 7 hari terakhir. Pada kuesioner IPAQ-SF ini terdiri dari 7 pertanyaan.

Kuesioner IPAQ telah diterjemahkan ke dalam bahasa Indonesia dan telah diuji

validitas dan reliabilitasnya di 14 tempat dan dan 12 negara. Nilai validitas dan

reliabilitas dari kuesioner ini adalah 0,30 dan 0,80. Jadi kuesioner ini telah
digunakan secara internasional sebagai instrumen untuk mengukur aktivitas fisik
pada orang dewasa berusia antara 15-49 tahun.
b. Tes Spirometri

Tes Spirometri untuk mengukur kapasitas vital paru (faal paru). Sampel
penelitian harus men gerti tujuan dan cara pemeriksaan, yaitu dengan memberi
petunjuk yang tepat dan benar serta contoh cara melakukan pemeriksaan. Untuk
prosedur cara kerja pada tes spirometri ini meliputi:

1. Dilakukan pengukuran tinggi badan dan berat badan pada responden.

2. Siapkan alat spirometer dan kalibrasi harus dilakukan sebelum pemeriksaan.

3. Masukkan data yang diperlukan seperti usia, jenis kelamin, tinggi badan dan
berat badan.

4. Beri petunjuk dan demonstrasikan manuver pada sampel, yaitu pernapasan
melalui mulut dan pastikan bibir pasien melingkupi sekeliling mouth piece
sehingga tidak ada kebocoran.

5. Responden sebaiknya dalam posisi berdiri, diawali dengan pernapasan biasa
sebanyak tiga kali berturut-turut, kemudian langsung menghisap sekuat
mungkin dan sebanyak mungkin udara kedalam paru dan kemudian dengan
cepat sekuat-kuatnya hembuskan udara melalui mouth piece.

6. Manuver dilakukan sebanyak tiga kali untuk mengetahui hasil.

7. Setelah itu hasil dapat dilihat pada kertas print out.

3.6 Identifikasi Variabel
Variabel independen atau variabel bebas adalah variabel yang
mempengaruhi atau menjadi penyebab terjadinya perubahan atau timbulnya

variabel terikat. Dalam penelitian ini aktivitas fisik sebagai variabel independen.
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Variabel dependen atau variabel terikat adalah tipe wvariabel yang
dipengaruhi oleh variabel independen. Dalam penelitian ini kapasitas vital paru

sebagai variabel dependen.

3.7 Teknik Pengumpulan Data

Data yang diambil merupakan data primer. Dalam penelitian ini, teknik
yang digunakan untuk pengumpulan data primer adalah kuesioner yang akan
disebar kepada responden dan melakukan pemeriksaan tes kapasitas vital paru

responden dengan menggunakan alat spirometer.

3.8 Pengolahan dan Analisis Data

3.8.1 Pengolahan Data

Pengolahan data penelitian terdiri atgas bebera tahapan sebagai beikut:

1. Editing, memeriksa kelengkapan data yang diperoleh berdasarkan penyebaran
kuesioner, hal ini akan dilakukan untuk mengecek kelengkapannya

2. Coding, yaitu setiap jawaban yang dibeikan responden di pindahkan ke excel
dan diberikan kode untuk variabelnya untuk menghindari kesalahan

3. Entring, yaitu langkah untuk melakukan pengujian data menggunakan aplikasi
SPSS

4. Cleaning, yaitu data yang telah di uji diperiksa kembali hasil pengujianya,
menyangkut ketepatan uji, hasil yang sesuai dengan peruntukan.

5. Tabulation, yaitu hasil pengujian disusun kembali dengan menyain dari output
SPSS untuk dipindahkan ke word dan dapat digunakan sebagai bagian
penelitian.

6. Saving, yaitu data data yang telah di dapat dan diolah akan disimpan.

3.8.2 Analisis Data
1. Analisis Univariat
Analisis Univariat bertujuan untuk menjelaskan atau mendeskripsikan
karakteristik setiap variabel penelitian yang sudah dilakukan. Dalam analisis

biasanya hanya menghasilkan distribusi frekuensi dan persentase dari setiap

UNIVERSITAS MUHAMMADIYAH SUMATERA UTARA



24

variabel. Variabel yang akan dilakukan analisa univariat pada penelitian ini adalah

variabel independen dan dependen yaitu aktivitas fisik dan kapasitas vital paru.

2. Analisis Bivariat
Analisis Bivariat dalam penelitian ini adalah suatu teknik analisa data
yang digunakan untuk melihat hubungan tingkat aktivitas fisik terhadap kapasitas
vital paru. Teknik pengolahan data menggunakan program SPSS. Analisis data
dengan menggunakan uji Chi Square. Jumlah sampel adalah 51 orang, dengan
jenis variabel kuantitatif (skala ordinal). Untuk hasil signifikan atau

kemaknaannya dintentukan o = 5% (0,05)
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3.9 Alur Penelitian

Penyusunan proposal penelitian

\ 4

Pengajuan izin penelitian dan

Ethical

\ 4

Memilih subjek penelitian:
sesuai dengan kriteria inklusi

\ 4

Peneliti menjelaskan informasi mengenai
penelitian kepada sampel penelitian dan
melakukan informed consent untuk kesediaannya

dalam penelitian ini

A\ 4

Pengisian kuesioner /PAQ-SF dan

melakukan test kapasitas vital paru

dengan spirometri

Y

Pengumpulan data dan Analisa data

\ 4

Pelaporan hasil

Gambar 3.1 Alur Penelitian
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BAB IV
HASIL DAN PEMBAHASAN

4.1 Hasil Penelitian

Penelitian ini telah memperoleh Ethical Clerance dari Komisi Etik
Penelitian Kesehatan Fakultas Kedokteran Universitas Muhammadiyah
Sumatera Utara dengan Nomor 1183/KEPK/FKUMSU/2024. Penelitian ini
dilakukan pada bulan Juni 2024 di Laboratorium Fisiologi Fakultas Kedokteran
Universitas Muhammadiyah Sumatera Utara. Berdasarkan hasil pemilihan sampel
penelitian di dapatkan 51 subjek penelitian yang memenuhi kriteria inklusi dan
ekslusi untuk diikutsertakan dalam penelitian.

Beberapa subjek yang tidak dapat diikutsertakan dalam penelitian ialah 12
subjek tidak bersedia, 5 subjek memiliki riwayat penyakit paru dan 11 subjek aktif
berolahraga tiga kali dalam seminggu. Data yang dikumpulkan kemudian
dianalisis menggunakan metode statistik univariat dan bivariat. Uji bivariat
dilakukan dengan uji chi-square untuk mengetahui hubungan antara variabel-

variabel yang diamati. Hasil analisis akan disajikan sebagai berikut:

4.1.1 Analisis Univariat
4.1.1.1 Distribusi Kar akteristik Demografi Sampel

Tabel 4.1 Distribusi karakteristik sampel berda sarkan Usia dan Jenis Kelamin

Karakteristik Demografi Jumlah (n) Persentase %
Usia
19 1 2,0
20 15 29,4
21 30 58,8
22 4 7,8
23 1 2,0
Total 51 100,0
Jenis kelamin
Laki-laki 51 100,0
Total 51 100,0

26
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Hasil penelitian tentang karakteristik usia pada Tabel 4.1 di atas
menunjukkan bahwa mayoritas sampel berusia 21 tahun sebanyak 30 orang
(58,8%), diikuti oleh sampel yang berusia 20 tahun sebanyak 15 orang (29,4%),
22 tahun sebanyak 4 orang (7,8%), serta 19 tahun dan 23 tahun masing-masing
hanya 1 orang (2%). Dari Tabel di atas juga terlihat bahwa seluruh sampel adalah
laki-laki (100%).

4.1.1.2 Distribusi Sampel Berdasarkan Aktivitas Fisik
Tabel 4.2 Distribusi karakteristik sampel berdasarkan Aktivitas Fisik

Aktivitas Fisik Jumlah (n) Persentase %
Ringan 23 45,1
Sedang 28 54,9

Total 51 100,0

Hasil penelitian tentang aktivitas fisik mahasiswa FK UMSU angkatan 2021
pada Tabel 4.2 di atas menunjukkan bahawa mayoritas sampel memiliki aktivitas
fisik yang sedang sebanyak 28 orang (54,9%), sedangkan aktivitas fisik yang
ringan sebanyak 23 orang (45,1%).

4.1.1.3 Distribusi Sampel Berdasarkan Kapasitas Vital Paru
Tabel 4.3 Distribusi karakteristik sampel berdasarkan Kapasitas Vital Paru

Kapasitas Vital Paru Jumlah (n) Persentase %
Normal 42 82,4
Obstruktif 3 5,9
Restriktif 6 11,8
Total 51 100,0

Hasil penelitian tentang kapasitas vital paru mahasiswa FK UMSU
angkatan 2021 pada Tabel 4.3 di atas menunjukkan bahwa mayoritas sampel
memiliki kapasitas vital paru yang normal sebanyak 42 orang (82,4%), diikuti
oleh responden dengan kapasitas vital paru yang restriktif sebanyak 6 orang

(11,8%), dan osbtruktif hanya 3 orang (5,9%).
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4.1.2 Analisis Bivariat
4.1.2.1 Hubungan Aktivitas Fisik terhadap Kapasitas Vital Paru

Tabel 4.4 Hubungan Aktivitas Fisik terhadap Kapasitas Vital Paru Pada
Mahasiswa FK UMSU Angkatan 2021

Aktivitas Kgpasitas \{ita] Paru p value
fisik Normal  Obstruktif Restriktif Campuran Total
n (%) n (%) n (%) n (%) n (%)
Ringan 23 (100,0) 0 0 0 23 (100,0)
Sedang 19 (67,9) 3(10,7) 6 (21,4) 0 28 (100,0) 0,011*
Berat 0 0 0 0 0
*signifikan

Hasil penelitian Tabel 4.4 di atas menunjukkan bahwa dari seluruh sampel
yang memiliki aktivitas fisik yang ringan, seluruhnya memiliki kapasitas vital
paru yang normal (100%). Dari 28 sampel yang memiliki kapasitas vital paru
yang sedang, 19 orang (67,9%) diantaranya memiliki kapasitas vital paru yang
normal. Uji statistik Chi Square diperoleh p value= 0,011 (p<0,05) yang berarti
bahwa ada hubungan yang signifikan aktifitas fisik terhadap kapasitas vital paru
mahasiswa FK UMSU angkatan 2021.

4.2 Pembahasan

Dari tabel 4.1 diketahui sebagian besar sampel pada penelitian ini berusia
21 tahun (58,8%). Seperti yang diketahui Aktivitas fisik pada usia remaja sangat
berpengaruh pada tingkat aktivitas fisik di masa tua. Secara global, 77,6% anak
laki-laki berusia 16 sampai 21 tahun memiliki aktivitas fisik yang cukup baik
dikarenakan pada usia produktif tersebut banyak para remaja yang tertarik dalam
melakukan aktivitas fisik. Faktor yang juga berpengaruh terhadap seseorang
rutin melakukan aktivitas fisik atau tidak adalah faktor usia dan juga jenis
kelamin. Pada usia remaja biasanya akan lebih aktif karena tahu akan manfaat

yang diperoleh dari kegiatan pada aktivitas fisik.

Pada nilai fungsi paru-paru seseorang biasanya berfluktuasi secara
fisiologis dengan usia dan pertumbuhan paru. Sejak bayi hingga sekitar usia 22
hingga 24 tahun, pertumbuhan paru- paru terjadi sedemikian rupa sehingga nilai

fungsi paru meningkat seiring dengan bertambahnya usia. >
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Dari tabel 4.2 diketahui sebagian besar sampel pada penelitian ini
memiliki aktivitas fisik sedang sebanyak 28 orang (54,9%). WHO (2016)
menyatakan bahwa aktivitas fisik adalah aktivitas yang dilakukan selama minimal
sepuluh menit tanpa henti. Aktivitas fisik merupakan semua gerakan, seperti saat
berlibur, untuk transportasi, atau sebagai bagian dari pekerjaan seseorang.
Aktivitas fisik dengan intensitas sedang dan tinggi dapat berdampak dalam

meningkatkan kesehatan fisik dan mental.”

Dari tabel 4.3 diketahui sebagian besar sampel pada penelitian ini
memiliki kapasitas vital paru yang normal sedang sebanyak 42 orang (82,4%).
Kapasitas vital paru adalah salah satu indikator yang digunakan untuk menilai
tingkat kesehatan paru-paru. Menurut Tipa et al. (2021) perubahan volume
maksimal paru-paru yang berguna memastikan gambaran kapasitas fungsional
paru-paru. Pengukuran ini sangat penting untuk mengidentifikasi kelainan
restriktif paru yang ditunjukkan dengan penurunan fungsi faal paru-paru. Subjek
harus melakukan inspirasi maksimal dan ekspirasi maksimal untuk memeriksa

kondisi paru-paru.34

Dua jenis gangguan pada paru-paru adalah obstruktif dan restriktif. Dalam
gangguan obstruktif, jalan nafas menyempit, yang mengurangi fungsi ekspirasi.
Dalam gangguan restriktif, kemampuan inspirasi berkurang, yang mengakibatkan
penurunan volume paru-paru. Penilaian kapasitas paru-paru dapat membantu
menentukan gangguan pada fungsi paru-paru. Ini sejalan dengan penelitian yang
dilakukan oleh Eko KKA et al. (2023) Penyakit paru yang menyebabkan
obstruksi, seperti asma, empisema, dan bronkitis, biasanya normal atau sedikit
menurunkan kapasitas vital. tetapi pada penyakit paru restriktif, seperti kistik
fibrosis, benar-benar menurunkan kapasitas vital. Kapasitas vital laki-laki juga
lebih besar karena ukuran paru-paru lebih besar. Hal ini disebabkan oleh fakta
bahwa volume paru-paru anak laki-laki yang mencapai puncaknya masih
meningkat sampai usia dua puluh tahun. Salah satu dari banyak jenis kapasitas
paru-paru yang ada adalah kapasitas vital. Ini menunjukkan seberapa kompleks

proses paru-paru dalam menghirup dan menghembuskan kembali oksigen. Oleh
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karena itu, pola hidup yang sehat dan tidak merokok bisa mendapatkan kapasitas

vital paru-paru yang normal.”

Berdasarkan hasil dari tabel 4.4 uji statistik Chi Square diperoleh p
value= 0,011 (p<0,05) yang berarti bahwa ada hubungan yang signifikan aktivitas
fisik terhadap kapasitas paru mahasiswa FK UMSU angkatan 2021. Hasil
penelitian ini sejalan dengan penelitian yang telah dilakukan oleh Lontoh SO et,al
2020 ditemukan hubungan kebiasaan olahraga dengan ratio VEP1/KVP pada
mahasiswa yang beraktivitas fisik rutin dan tidak rutin. Dari hasil analisis dengan
menggunakan uji fisher exact test, didapatkan hasil p = 0.014 sehingga dapat
disimpulkan terdapat hubungan kebiasaan olahraga terhadap ratio VEP1/KVP.
Kebiasaan beraktivitas fisik secara rutin berdampak pada peningkatan masukan
oksigen ke paru sehingga dapat memberikan banyak dampak positif berupa
peningkatan kerja, fungsi paru serta jantung dan pembuluh darah.” semakin baik
tingkat aktivitas fisik pada mahasiswa makan semakin baik kapasitas vital

paru-parunya.

Selain itu, aktivitas fisik ini harus diimbangi dengan kesehatan pada paru-
paru. Salah satu indikasi kesehatan pada paru-paru adalah kapasitas vital paru-
paru yang merupakan volume inspirasi dan ekspirasi yang keluar dari tubuh. Jika
paru-paru  dalam kondisi yang baik, maka paru-paru dapat tetap
mendapat kebugaran saat melakukan aktivitas sehari-hari. Bentuk tubuh
seseorang adalah faktor utama yang mempengaruhi kapasitas vital, dan paru-

paru merupakan organ vital yang paling penting.’

Salah satu cara yang dilakukan untuk mengetahui kebutuhan jumlah
maksimal oksigen pada saat melakukan suatu aktivitas fisik ialah dengan
melakukan pengukuran VO,Max yaitu Volume Oksigen Maksimal. VO,Max
merupakan kemampuan jantung dan paru-paru dalam mensuplai oksigen
keseluruh tubuh dalam jangka waktu yang lama, maka VO,Max sangat
penting dimiliki oleh setiap orang. VO,Max menggambarkan tingkat
efektifitas badan untuk mendapatkan oksigen, lalu disalurkan ke otot-otot serta

sel-sel lain dan menggunakannya dalam bentuk energi, dimana pada saat
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bersamaan tubuh membuang sisa metabolisme yang dapat menghambat aktivitas
fisik. Bernapas adalah menghirup udara ke dalam paru-paru serta mengeluarkan
udara, dengan menghirup oksigen dan membuang karbondioksida. Oksigen
sangat vital perannya, bukan hanya untuk bernapas tetapi juga untuk menyuplai
ke otot saat kita melakukan aktivitas. Aktivitas fisik yang teratur dapat
meningkatkan kerja pada fungsi paru. Menurut Juarfianti dkk (2015) Kapasitas
vital paru adalah jumlah udara maksimum yang dapat dikeluarkan seseorang
dari paru, setelah terlebih dahulu mengisi paru secara maksimum dan kemudian
mengeluarkan sebanyak-banyaknya (kira-kira 4600militer). Pada umumnya
volume dan kapasitas paru manusia hanya dipengaruhi oleh wusia dan jenis

kelamin.?’

Usia, jenis kelamin, berat badan, tinggi badan merupakan penentu
fisiologis utama volume/kapasitas paru-paru, selain itu terdapat juga beberapa
faktor-faktor lain yang harus dipertimbangkan saat menafsirkan hasil spirometri.
Faktor faktor yang dapat mempengaruhi dari hasil penilaian spirometri yaitu
faktor merokok. Selain adanya faktor merokok, volume paru-paru sendiri
berkorelasi baik dengan tingkat aktivitas fisik dari setiap orang. Dikarenakan
semakin banyak aktivitas fisik yang dilakukan, maka semakin baik hasil kapasitas

paru-paru nya.>®

Seseorang dapat mengalami gangguan ventilasi paru karena kebiasaan atau
perilaku merokok mereka. Ini dapat menyebabkan bronkus teriritasi, yang
menyebabkan keluarnya lendir dalam jumlah yang berlebihan (Putri, 2015).
Selain itu, merokok dapat menyebabkan penumpukan polutan di tubuh, yang
menghambat proses tubuh untuk mengubah karbon dioksida menjadi oksigen.
Dalam kasus terburuk, merokok dapat merusak alveoli paru- (Wulandari et al.,
2020). Akibat cedera ini, alveoli berpartisipasi dalam proses pernapasan
berkurang, yang mengakibatkan penurunan fungsi struktur paru dan vitalitas

paru-paru (Barakati et al., 2015).

Beberapa faktor memengaruhi kapasitas vital paru-paru. Ini termasuk usia,

keturunan, gaya hidup (seperti merokok, berolahraga atau beraktivitas fisik,
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status gizi, lingkungan, dan teknologi). Kebiasaan merokok terkait dengan
kapasitas vital paru-paru. Hasil pemeriksaan kapasitas vital paru-paru dapat
menunjukkan bahwa hampir semua orang yang merokok, baik secara aktif
maupun pasif, mengalami penurunan hasil kapasitas vital paru-paru. Perilaku
merokok pada seseorang dapat mempengaruhi kapasitas paru-paru. Ketika volume
ekspirasi paksa dalam satu detik (FEV)) kurang dari 80%, orang yang tidak
memiliki riwayat penyakit paru-paru tetapi merokok lebih cenderung mengalami

masalah paru-paru (HY'S Santoso Giriwijoyo 2012).

Teori dan hasil penelitian sebelumnya menunjukkan bahwa merokok juga
dapat menyebabkan masalah paru-paru. Konsumsi tembakau terkait dengan
penurunan kapasitas paru-paru remaja. Namun, tidak dapat dipungkiri bahwa
kapasitas paru-paru normal di antara banyak perokok muda. Ini karena merokok
mempercepat penurunan kapasitas vital paru-paru. Volume ekspirasi paksa
berkurang 20 ml/detik per tahun pada orang muda yang bukan perokok dan
memiliki kapasitas vital paru-paru yang normal. Sebaliknya, pada perokok,
volume ekspirasi paksa berkurang lebih dari 50 ml/tahun. Alat yang disebut

spirometer digunakan untuk melakukan tes fungsi paru-paru.®

Merokok terus menerus menyebabkan hipereaktivitas jalan napas dan
penurunan fungsi paru-paru yang normal. Hipoventilasi yang mengakibatkan
penurunan pH darah, dapat terjadi ketika volume tidal menurun. Merokok
berdampak pada kapasitas vital paru-paru, termasuk mengurangi volume
cadangan inspirasi dan ekspirasi dan mengganggu keseimbangan asam basa,
seperti penurunan PaO,. Jika seseorang mengetahui bahwa mereka merokok,
kapasitas vital paru-paru akan menurun yang dapat menyebabkan nilai tes
spirometri terganggu. Usia, jenis kelamin, tinggi badan, berat badan, dan
kebiasaan merokok adalah beberapa faktor yang dapat memengaruhi fungsi paru-
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PENUTUP

5.1 Kesimpulan

Penelitian ini bertujuan untuk mengetahui hubungan antara aktivitas fisik
dengan kapasitas vital paru pada mahasiswa fakultas kedokteran universitas
muhammadiyah sumatera utara angkatan 2021. Berdasarkan hasil penelitian yang
telah dilakukan, dapat disimpulkan bahwa hasil penelitian ini adalah sebagai
berikut:

1. Berdasarkan karakteristik sampel dibedakan berdasarkan usia
menunjukkan bahwa mayoritas sampel berusia 21 tahun sebanyak 30
orang (58,8%).

2. Berdasarkan Aktivitas fisiknya menunjukkan bahwa mayoritas sampel
memiliki aktivitas fisik dengan kategori sedang sebanyak 28 orang
(54,9%).

3. Berdasarkan nilai kapasitas vital parunya menunjukkan bahwa mayoritas
sampel memiliki kapasitas vital paru yang normal sebanyak 42 orang
(82,4%).

4. Terdapat hubungan yang signifikan antara aktivitas fisik dengan
kapasitas vital paru pada mahasiswa fakultas kedokteran universitas
muhammadiyah sumatera utara angkatan 2021 dengan nilai p value=

0,011 (p<0,05)

5.2 Saran

Berdasarkan hasil penelitian ini, ada beberapa saran yang dapat diberikan:

1. Penelitian lebih lanjut diharapkan ada pembeda antara jenis kelamin laki-
laki maupun perempuan pada sampel penelitian untuk melihat gambaran
kapasitas vital paru.

2. Penelitian lebih lanjut diharapkan mengkaji faktor faktor yang dapat
mempengaruhi nilai kapasitas vital paru seperti merokok dan juga berat

badan.
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Inisial Jenis Usia | Aktivitas FVC FEV1 Keterangan
Kelamin Fisik (%Pred) | (%Pred)

DI LK 21 Sedang 82% 80% Normal
AFI LK 21 Sedang 95% 99% Normal
MZB LK 21 Sedang 83% 81% Normal
FMH LK 20 Ringan 94% 80% Normal

AF LK 20 Sedang 83% 74% Obstruksi
Ringan

TRH LK 20 Sedang 74% 80% Restriksi
Ringan
ASH LK 20 Sedang 90% 90% Normal
DAB LK 21 Sedang 93% 101% Normal
AR LK 21 Sedang 86% 88% Normal
MFM LK 21 Sedang 95% 98% Normal

MD LK 19 Ringan 90% 77% Obstruksi
Ringan
FR LK 21 Sedang 96% 89% Normal
TR LK 21 Sedang 94% 102% Normal
TB LK 21 Sedang 73% 82% Restriksi
Ringan
AAR LK 21 Ringan 83% 88% Normal
H LK 20 Ringan 81% 84% Normal
DS LK 20 Sedang 80% 86% Normal
AWIH LK 22 Sedang 80% 83% Normal
RD LK 20 Sedang 82% 97% Normal
MAG LK 22 Sedang 84% 90% Normal
FAL LK 20 Sedang 74% 70% Restriksi
Ringan
MSP LK 21 Ringan 87% 98% Normal
RMPD LK 21 Sedang 89% 93% Normal
WLN LK 20 Sedang 82% 101% Normal
MADF LK 21 Sedang 87% 96% Normal
RA LK 20 Sedang 85% 91% Normal
MF LK 23 Ringan 88% 96% Normal
GR LK 22 Sedang 86% 88% Normal
MFS LK 21 Sedang 89% 107% Normal
TMA LK 21 Sedang 83% 84% Normal
APDL LK 21 Sedang 88% 92% Normal
FMA LK 20 Ringan 82% 86% Normal
FA LK 21 Sedang 85% 89% Normal

IFM LK 21 Sedang 83% 74% Obstruksi

Ringan
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SBR LK 21 Sedang 88% 90% Normal
ZR LK 20 Ringan 86% 88% Normal
SFH LK 21 Ringan 91% 107% Normal
FOP LK 22 Ringan 82% 87% Normal
DA LK 21 Sedang 81% 89% Normal
NLP LK 21 Sedang 84% 93% Normal
AF LK 21 Ringan 80% 87% Normal
AG LK 20 Sedang 73% 68% Restriksi
Ringan

SAS LK 21 Ringan 83% 86% Normal
MIM LK 21 Sedang 89% 97% Normal
FM LK 20 Sedang 80% 88% Normal
NNS LK 21 Sedang 89% 92% Normal
MRR LK 21 Sedang 77% 88% Restriksi
Ringan

FPU LK 21 Sedang 82% 91% Normal
MRH LK 21 Sedang 90% 97% Normal
MGA LK 20 Ringan 70% 81% Restriksi
Ringan

MKF LK 21 Sedang 90% 96% Normal
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Lampiran 2. Kuesioner IPAQ-SF
Kuesioner Penelitian
Hubungan Antara Tingkat Aktivitas Fisik Terhadap Kapasitas Vital
Paru Pada Mahasiswa Fakultas Kedokteran Universitas

Muhammadiyah Sumatera Utara Angkatan 2021

IDENTITAS RESPONDEN

Nama
Umur

Jenis Kelamin

International Physical Activity Questionnaire Short Form (IPAQ-SF)

1. Dalam waktu 7 hari terakhir, berapa hari anda telah melakukan aktivitas

fisik berat, contohnya mengangkat barang berat, mencangkul, senam,

atau bersepeda cepat?

hari seminggu

Tidak ada aktivitas fisik berat—> Lanjut ke nomer 3

2. Berapa lama waktu yang anda gunakan untuk melakukan aktivitas fisik
berat pada salah satu hari tersebut?
jam menit sehari

Tidak tahu/Tidak pasti

3. Dalam waktu 7 hari terakhir, berapa hari anda telah melakukan aktivitas
fisik sedang, contohnya mengangkat barang ringan, menyapu, bersepeda

santai? Ini tidak termasuk jalan kaki.

hari seminggu

Tidak ada aktivitas fisik sedang —»Lanjut ke nomer 5
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4. Berapa lama waktu yang anda gunakan untuk melakukan aktivitas fisik

sedang pada salah satu hari tersebut?

jam menit sehari

Tidak tahu/Tidak pasti

5. Dalam waktu 7 hari terakhir, berapa hari anda telah berjalan kaki
selama minimal 10 menit atau melakukan aktivitas fisik ringan seperti
menyapu lantai, mengepel, menyuci baju/piring dan memasak?

hari seminggu

Tidak berjalan kaki —» Lanjut ke nomor 7

6. Berapa lama waktu yang anda gunakan untuk berjalan kaki atau
melakukan aktivitas fisik ringan pada salah satu hari tersebut?
jam menit sehari

Tidak tahu/Tidak pasti

7. Dalam waktu 7 hari terakhir, berapa lama waktu yang anda gunakan
untuk duduk pada saat hari kerja?

menit sehari

jam

Tidak tahu/Tidak pasti

Interpretasi skor hasil [IPAQ-SF
e <600 MET menit/minggu: Aktivitas Fisik Ringan
e 600-3000 MET menit/minggu: Aktivitas Fisik Sedang
e >3000 MET menit/minggu: Aktivitas Fisik Berat
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Lampiran 3. Lembar Penjelasan (Informed Consent)

Assalamu’alaikum Wr.Wb.
Dengan hormat,

Perkenalkan nama saya Safira Julia Putri, mahasiswa Fakultas
Kedokteran Universitas Muhammadiyah Sumatera Utara, akan melakukan
penelitian dengan judul “Hubungan Antara Tingkat Aktivitas Fisik Terhadap
Kapasitas Vital Paru Pada Mahasiswa Fakultas Kedokteran Universitas
Muhammadiyah Sumatera Utara Angkatan 2021”. Penelitian ini dilakukan
sebagai salah satu kegiatan dalam menyelasaikan studi di Fakultas Kedokteran
Universitas Muhammadiyah Sumatera Utara.

Adapun tujuan penelitian ini yaitu untuk mengetahui Pengaruh dari
Aktivitas Fisik terhadap Kapasitas Vital Paru pada Mahasiswa Fakultas
Kedokteran Universitas Muhammadiyah Sumatera Utara Angkatan 2021. Untuk
itu, saya mohon kesediaan dari adik-adik mahasiswa Fakultas Kedokteran
Universitas Muhammadiyah Sumatera Utara Angkatan 2021 untuk menjadi
subjek dalam penelitian ini dengan menjamin segala kerahasiaan dan prinsip etik
lainnya. Jika anda bersedia menjadi subjek penelitian, mohon untuk
menandatangani lembar persetujuan yang telah disediakan.

Bila Anda membutuhkan penjelasan maka dapat menghubungi saya:
Nama: Safira Julia Putri
No.HP: 087774668333

Partisipasi teman-teman dan adik-adik dalam penelitian ini sangat berguna
bagi penelitian dan ilmu pengetahuan. Atas partisipasi dan perhatiannya saya
ucapkan terima kasih.

Wassalamu’alaikum Wr.Wb

Medan, Mei 2024
Peneliti

Safira Julia Putri
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Lampiran 4. Lembar persetujuan

PERSETUJUAN PENELITIAN

Saya yang bertanda tangan dibawah ini:

Nama

Umur

Alamat

No. Telp/HP

Dengan ini menyatakan bersedia/tidak bersedia untuk menjadi responden
penelitian secara sukarela tanpa paksaan dalam penelitian yang berjudul
“Hubungan Antara Tingkat Aktivitas Fisik Terhadap Kapasitas Vital Paru Pada
Mahasiswa Fakultas Kedokteran Universitas Muhammadiyah Sumatera Utara
Angkatan 2021

Demikian surat pernyataan ini untuk dapat dipergunakan seperlunya.

Medan, Mei 2024

(Nama Responden)
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usia
Frequency Percent Valid Percent Cumulative Percent
Valid 19 1 2.0 2.0 2.0
20 15 29.4 29.4 314
21 30 58.8 58.8 90.2
22 4 7.8 7.8 98.0
23 1 2.0 2.0 100.0
Total 51 100.0 100.0
jenis kelamin
Frequency Percent Valid Percent Cumulative Percent
Valid laki-laki 51 100.0 100.0 100.0
aktivitas fisik
Frequency Percent Valid Percent Cumulative Percent
Valid ringan 23 45.1 45.1 45.1
sedang 28 54.9 54.9 100.0
Total 51 100.0 100.0
kapasitas vital paru
Frequency Percent Valid Percent Cumulative Percent
Valid normal 42 82.4 82.4 82.4
obstruktif 3 5.9 5.9 88.2
restriktif 6 11.8 11.8 100.0
Total 51 100.0 100.0
aktivitas fisik * kapasitas vital paru Crosstabulation
kapasitas paru
normal obstruktif restriktif Total
aktivitas fisik ringan Count 23 0 0 23
% within aktivitas fisik 100.0% 0.0% 0.0% 100.0%
sedang Count 19 3 6 28
% within aktivitas fisik 67.9% 10.7% 21.4% 100.0%
Total Count 42 3 6 51
% within aktivitas fisik 82.4% 5.9% 11.8% 100.0%
Chi-Square Tests
Asymptotic
Value df Significance (2-sided)
Pearson Chi-Square 8.977% 2 011
Likelihood Ratio 12.367 2 .002
Linear-by-Linear Association 8.022 1 .005
N of Valid Cases 51

a. 4 cells (66.7%) have expected count less than 5. The minimum expected count is 1.35.
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Lampiran 7. Ethichal Clearance

UMSU

Wit (e | TRy,

KOMIS! ETIK PENELITIAN KESEHATAN
HEALTH RESEARCH ETHICS COMITTEE

FAKULTAS KEDOKTERAN UNIVERSITAS MUHAMMADIYAH SUMATERA UTARA
FACULTY OF MEDICINE UNIVERSITY OF MUMAMMAD!YAH SUMATERA UTARA

KETERANGAN LOLOS KAJI ETIK
DESCRIPTICN OF ETHICAL APPROVAL
“ETHICAL APPROVAL"

No : TIBIKEPKFXUMSII2024

Peonel Liama
Principal In kvestgatar

Nama Iristtus| :
Name of the instutution Mdmmdmumd&mm

Dengan Judul
Title

“HUBUNGAN TINGKAT AKTIVITAS FISIK TERHADAP KAPASITAS VITAL PARU PADA MAHASISWA FAKULTAS KEDOKTERAN
UNIVERSITAS MUHAMMADIYAH SUMATERA UTARA ANGKATAN 20217

*THE RELATIONSHIP BETWEEN PHYSICAL ACTIVITY LEVEL AND LUNG VITAL CAPACITY IN MEDICAL STUDENTS OF THE
FACULTY OF MEDICINE UNIVERSITY OF MUNAMMADIYAH SUMATERA UTARA CLASS OF 2021

Dinvyatakan layak etic sesual 7 (lujuh) Standar WHO 2011, yailu 1) Niai Sosal, 2) Nlai Imiah

3) Pemerataan Beban dan Maniaal, 4) Resiko, 5} Bujukan | Exsploitasi, 8) Xerahasiaan dan Privacy, dan

7) Persetujuan Setelah Penjelasan yang merujuk pada Pedoman CIOMS 2016 Hal ini seperti yang ditunjukkan ofeh terpenuhinya indikator
seliap standar.

Declaralod fo be effizaly aporopriate in accordance fo 7 (sevan} WHO 2011 Standards, 1)Social Values, 2)Scenfific Values, 3)Equitsbis
Asgasment and Benalits,4)Risks, SiParsuasion / Exploitation, 6] Confidentialty end Privacy,and 7)informed Consant,refanng fo the 2016
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HUBUNGAN TINGKAT AKTIVITAS FISIK TERHADAP KAPASITAS VITAL
PARU PADA MAHASISWA FAKULTAS KEDOKTERAN
UNIVERSITAS MUHAMMADIYAH SUMATERA UTARA
ANGKATAN 2021
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ABSTRAK

Latar Belakang: Aktivitas fisik adalah segala bentuk gerakan fisik yang memerlukan
pengeluaran energi yang dihasilkan oleh otot rangka. Rutinitas aktivitas fisik pada
seseorang dapat mempengaruhi nilai kapasitas vital paru secara positif, semakin tinggi
tingkat rutinitas aktivitas fisik seseorang maka fungsi paru semakin baik. Metode:
Penelitian ini merupakan penelitian observasional analitik dengan desain cross sectional.
Jumlah sampel yang digunakan ialah 51 orang. Aktivitas fisik diukur dengan International
Physical Activity Questionnaire (IPAQ) dan kapasitas vital paru diukur dengan
menggunakan alat tes spirometri. Hasil: Total dari 51 sampel, menunjukkan bahwa
mayoritas sampel dengan aktivitas fisik kategori sedang sebanyak 28 orang (54,9%).
Sedangkan mayoritas sampel yang memiliki kapasitas vital paru normal sebanyak 42 orang
(82,4%). Terdapat hubungan yang signifikan antara aktivitas fisik terhadap kapasitas vital
paru ( p value= 0,011). Kesimpulan: Terdapat hubungan signifikan antara aktivitas fisik
dengan kapasitas vital paru pada mahasiswa fakultas kedokteran universitas
muhammadiyah sumatera utara angkatan 2021.

Kata Kunci: Aktivitas Fisik, Kapasitas Vital Paru, Spirometri.

ABSTRACT

Background: Physical activity is any form of physical movement that requires the
expenditure of energy produced by skeletal muscles. Routine physical activity in a person
can positively affect the value of lung vital capacity, the higher the level of routine physical
activity of a person, the better lung function. Methods: This study is an analytical
observational study with a cross sectional design. The number of samples used was 51
people. Physical activity was measured with the International Physical Activity
Questionnaire (IPAQ) and lung vital capacity was measured using a spirometry test.
Results: A total of 51 samples showed that the majority of samples with moderate physical
activity were 28 people (54.9%). While the majority of samples who had normal lung vital
capacity were 42 people (82.4%). There is a significant relationship between physical
activity and lung vital capacity (p value = 0.011) Conclusion: There is a significant
relationship between physical activity and lung vital capacity in 2021 students of the
Faculty of Medicine of North Sumatra Muhammadiyah University.

Keywords: Physical Activity, Pulmonary Vital Capacity, Spirometry.

UNIVE RSITAS MUHAMMADIYAH SUMATERA UTARA



PENDAHULUAN
Aktivitas fisik dengan intensitas
sedang seperti aktivitas berolahraga dapat

meningkatkan ~ komponen  kebugaran
jasmani  yang  berkaitan  terhadap
kesehatan.  Namun perkembangan

teknologi yang sangat pesat menyebabkan
perubahan pola aktivitas fisik, pergeseran
menuju pola hidup yang cenderung
sedentary pada dewasa dan anak.’

Penelitian yang dilakukan terhadap
mahasiswa di  Amerika menunjukkan
bahwa dukungan sosial yang penting
terhadap aktivitas fisik pada para pelajar
adalah lingkungan sekolah. Oleh karena itu
disarankan agar para pelajar berjalan kaki
atau menggunakan sepeda sebagai alat
transportasi untuk mencapai kampus.”

Saat ini banyak sekali gaya hidup
dan perilaku yang berbahaya di kalangan
masyarakat Indonesia, salah satunya
adalah gaya hidup sedentary atau biasa
dikenal dengan sedentary lifestyle yang
ditandai dengan kurangnya aktivitas fisik
pada seseorang khususnya di kalangan
pelajar. Pelajar saat ini sangat bergantung
pada teknologi yang ada dan segala
sesuatunya dapat dipermudah tanpa harus
banyak bergerak.’

Salah satu pemeriksaan dari faal
paru adalah uji spirometri. Melalui uji
spirometri, dapat diperoleh nilai kapasitas
vital dan FEV,. Pemeriksaan yang
dilakukan dengan spirometri ini penting
untuk melihat fungsi ventilasi paru secara
lebih mendalam. Salah satu faktor yang
mempengaruhi nilai kapasitas vital dan
FEV, yaitu latihan atau aktivitas.*

Dalam aspek tingkat pendidikan,
diketahui bahwa semakin tinggi tingkat
pendidikan, maka tingkat aktivitas juga
semakin rendah, yang pada gilirannya
menyebabkan kurangnya aktivitas fisik.
Mahasiswa kedokteran cenderung kurang
beraktivitas fisik dibandingkan dengan
mahasiswa non-medis. Mahasiswa
kedokteran biasanya menjalani gaya hidup
yang sedentary, yang berarti mereka jarang
melakukan aktivitas fisik atau berolahraga.
Hal ini dapat disebabkan oleh jadwal
belajar padat yang mereka miliki, serta
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kelelahan yang disebabkan cenderung
malas beraktivitas.’

Menurut penelitian yang telah
dilakukan oleh Rini er al, 2020 pada
penelitian ini menunjukkan kebiasaan
aktivitas fisik memiliki hubungan terhadap
nilai fungsi paru. Kegiatan aktivitas fisik
pada seseorang mempengaruhi nilai
kapasitas fungsi paru secara baik, semakin
tinggi kegiatan aktivitas fisik seseorang
maka fungsi paru akan semakin baik. Pada
penelitian  sebelumnya dengan judul
Hubungan kebiasaan Olahraga dengan
fungsi  paru  mahasiswa  Fakultas
Kedokteran  Universitas Tarumanagara
Angkatan 2019-2020, didapatkan
hubungan yang signifikan antara kebiasaan
olahraga dengan fungsi paru mahasiswa
Fakultas Kedokteran Universitas
Tarumanagara.5

Berdasarkan latar belakang yang
telah diuraikan diatas, maka peneliti
tertarik  untuk melakukan penelitian
mengenai hubungan tingkat aktivitas fisik
terhadap kapasitas vital paru pada
mahasiswa fakultas kedokteran universitas
muhammadiyah sumatera utara angkatan
2021. Tujuan penelitian yaitu Mengetahui
gambaran aktivitas fisik pada mahasiswa
FK UMSU angkatan 2021. Mengetahui
distribusi frekuensi responden berdasarkan
usia dan jenis kelamin pada mahasiswa FK
UMSU angkatan 2021. Mengetahui
gambaran kapasitas vital paru pada
mahasiswa FK UMSU angkatan 2021.
Menilai hubungan antara aktivitas fisik
terhadap kapasitas vital paru pada
mahasiswa FK UMSU angkatan 2021.

METODE PENELITIAN

Jenis penelitian yang digunakan
adalah  observasional analitik  yang
bertujuan untuk Mengetahui Hubungan
Tingkat Aktivitas Fisik Terhadap Kapasitas
Vital Paru Pada Mahasiswa Fakultas
Kedokteran UMSU angkatan 2021 dengan
desain penelitian cross sectional yang
artinya setiap objek penelitian hanya akan
diobeservasi satu kali saja.

Populasi penelitian adalah seluruh
mahasiswa Fakultas Kedokteran UMSU
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angkatan 2021. Sampel penelitian ini
adalah mahasiswa Fakultas Kedokteran
UMSU angkatan 2021 yang memenuhi
kriteria inklusi dan ekslusi.

Pada penelitian ini teknik yang
digunakan yaitu teknik Non-probability
sampling. Non-probability sampling yaitu
teknik pengambilan sampel yang tidak
memberi peluang atau kesempatan yang
sama bagi setiap unsur atau anggota
populasi untuk dipilih menjadi sampel.
Teknik Non-probability sampling yang
digunakan pada penelitian ini yaitu sampel
jenuh atau sering disebut total sampling.
Total  sampling  merupakan  teknik
pengambilan sampel dimana populasi dan
sampel jumlahnya sama atau seimbang.

Analisis Univariat bertujuan untuk
menjelaskan atau mendeskripsikan
karakteristik setiap variabel penelitian
yang sudah dilakukan. Dalam analisis
biasanya hanya menghasilkan distribusi
frekuensi dan persentase dari setiap
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variabel. Variabel yang akan dilakukan
analisa univariat pada penelitian ini adalah
variabel independen dan dependen yaitu
aktivitas fisik dan kapasitas vital paru.

Analisis Bivariat dalam penelitian
ini adalah suatu teknik analisa data yang
digunakan untuk melihat hubungan tingkat
aktivitas fisik terhadap kapasitas vital paru.
Teknik pengolahan data menggunakan
program SPSS. Analisis data dengan
menggunakan uji korelasi Chi Square.
Jumlah sampel adalah 51 orang, dengan
jenis variabel kuantitatif (skala ordinal).
Untuk hasil signifikan atau kemaknaannya
dintentukan o = 5% (0,05)

HASIL DAN PEMBAHASAN

Uji bivariat dilakukan dengan uji
chi-square untuk mengetahui hubungan
antara variabel-variabel yang diamati.
Hasil analisis akan disajikan sebagai
berikut:
Analisis Univariat

Tabel 1 Distribusi karakteristik sampel berdasarkan Usia dan Jenis Kelamin

Karakteristik Demografi Jumlah (n) Persentase %
Usia
19 1 2,0
20 15 29,4
21 30 58,8
22 4 7,8
23 1 2,0
Total 51 100,0
Jenis kelamin
Laki-laki 51 100,0
Total 51 100,0
Hasil penelitian tentang tahun sebanyak 4 orang (7,8%), serta 19

karakteristik usia pada Tabel 1 di atas
menunjukkan bahwa mayoritas sampel
berusia 21 tahun sebanyak 30 orang
(58,8%), diikuti oleh sampel yang berusia
20 tahun sebanyak 15 orang (29,4%), 22

tahun dan 23 tahun masing-masing hanya 1
orang (2%). Dari Tabel di atas juga terlihat
bahwa seluruh sampel adalah laki-laki
(100%).

Tabel 2 Distribusi karakteristik sampel berdasarkan Aktivitas Fisik

Aktivitas Fisik Jumlah (n) Persentase %
Ringan 23 45,1
Sedang 28 54,9

Total 51 100,0

Hasil penelitian tentang aktivitas fisik
mahasiswa FK UMSU angkatan 2021 pada

Tabel 2 di atas menunjukkan bahawa
mayoritas sampel memiliki aktivitas fisik
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yang sedang sebanyak 28 orang (54,9%),
sedangkan aktivitas fisik yang ringan
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sebanyak 23 orang (45,1%).

Tabel 3 Distribusi karakteristik sampel berdasarkan Kapasitas Vital Paru

Kapasitas Vital Paru Jumlah (n) Persentase %
Normal 42 82,4
Obstruktif 3 59
Restriktif 6 11,8
Total 51 100,0

Hasil penelitian tentang kapasitas
vital paru mahasiswa FK UMSU angkatan
2021 pada Tabel 3 di atas menunjukkan
bahwa  mayoritas sampel  memiliki
kapasitas vital paru yang normal sebanyak

42 orang (82,4%), diikuti oleh responden
dengan kapasitas vital paru yang restriktif
sebanyak 6 orang (11,8%), dan osbtruktif
hanya 3 orang (5,9%).

Analisis Bivariat

Tabel 4 Hubungan Aktivitas Fisik terhadap Kapasitas Vital Paru Pada Mahasiswa FK UMSU

Angkatan 2021
. Kapasitas Vital Paru p value
AI?I'SYE as Normal  Obstruktif Restriktif Campuran Total
n (%) n (%) n (%) n (%) n (%)
Ringan 23 (100,0) 0 0 0 23 (100,0)
Sedang 19 (67,9) 3(10,7) 6 (21,4) 0 28 (100,0) 0,011*
Berat 0 0 0 0 0
*signifikan

Hasil penelitian Tabel 4 di atas
menunjukkan bahwa dari seluruh sampel
yang memiliki aktivitas fisik yang ringan,
seluruhnya memiliki kapasitas vital paru
yang normal (100%). Dari 28 sampel yang
memiliki kapasitas vital paru yang sedang,
19 orang (67,9%) diantaranya memiliki
kapasitas vital paru yang normal. Uji
statistik Chi Square diperoleh p value=
0,011 (p<0,05) yang berarti bahwa ada
hubungan yang signifikan aktifitas fisik
terhadap kapasitas vital paru mahasiswa
FK UMSU angkatan 2021.

Pembahasan

Dari tabel 1 diketahui sebagian
besar sampel pada penelitian ini berusia 21
tahun (58,8%). Seperti yang diketahui
Aktivitas fisik pada usia remaja sangat
berpengaruh pada tingkat aktivitas fisik di
masa tua. Secara global, 77,6% anak laki-
laki berusia 16 sampai 21 tahun memiliki
aktivitas  fisik yang cukup  baik
dikarenakan pada usia produktif tersebut
banyak para remaja yang tertarik dalam
melakukan aktivitas fisik. Faktor yang juga
berpengaruh terhadap seseorang rutin
melakukan aktivitas fisik atau tidak adalah

faktor usia dan juga jenis kelamin. Pada
usia remaja biasanya akan lebih aktif
karena tahu akan manfaat yang diperoleh
dari kegiatan pada aktivitas fisik.

Pada nilai fungsi paru-paru
seseorang biasanya berfluktuasi secara
fisiologis dengan usia dan pertumbuhan
paru. Sejak bayi hingga sekitar usia 22
hingga 24 tahun, pertumbuhan paru- paru
terjadi sedemikian rupa sehingga nilai
fungsi paru meningkat seiring dengan
bertambahnya usia.’

Dari tabel 2 diketahui sebagian
besar sampel pada penelitian ini memiliki
aktivitas fisik sedang sebanyak 28 orang
(54,9%). WHO (2016) menyatakan bahwa
aktivitas fisik adalah aktivitas yang
dilakukan selama minimal sepuluh menit
tanpa henti. Aktivitas fisik merupakan
semua gerakan, seperti saat berlibur, untuk
transportasi, atau sebagai bagian dari
pekerjaan seseorang. Aktivitas fisik dengan
intensitas sedang dan tinggi dapat
berdampak dalam meningkatkan kesehatan
fisik dan mental.’

Dari tabel 3 diketahui sebagian
besar sampel pada penelitian ini memiliki
kapasitas vital paru yang normal sedang
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sebanyak 42 orang (82,4%). Kapasitas
vital paru adalah salah satu indikator yang
digunakan untuk menilai tingkat kesehatan
paru-paru.  Menurut Tipa et al.
(2021) perubahan volume maksimal paru-
paru yang berguna memastikan gambaran
kapasitas fungsional paru-paru.
Pengukuran ini sangat penting untuk
mengidentifikasi kelainan restriktif paru
yang ditunjukkan dengan penurunan fungsi
faal paru-paru. Subjek harus melakukan
inspirasi maksimal dan ekspirasi maksimal
untuk memeriksa kondisi paru-paru.®

Dua jenis gangguan pada paru-paru
adalah obstruktif dan restriktif. Dalam
gangguan  obstruktif,  jalan  nafas
menyempit, yang mengurangi fungsi
ekspirasi. Dalam gangguan restriktif,
kemampuan inspirasi berkurang, yang
mengakibatkan penurunan volume paru-
paru. Penilaian kapasitas paru-paru dapat
membantu menentukan gangguan pada
fungsi paru-paru. Ini sejalan dengan
penelitian yang dilakukan oleh Eko KKA
et al. (2023)Penyakit paru yang
menyebabkan obstruksi, seperti asma,
empisema, dan bronkitis, biasanya normal
atau  sedikit menurunkan  kapasitas
vital. tetapi pada penyakit paru restriktif,
seperti  kistik  fibrosis, = benar-benar
menurunkan kapasitas vital. Kapasitas vital
laki-laki  juga lebih  besar karena
ukuran paru-paru lebih besar. Hal ini
disebabkan oleh fakta bahwa volume paru-
paru anak laki-laki yang mencapai
puncaknya masih meningkat sampai usia
dua puluh tahun. Salah satu dari banyak
jenis kapasitas paru-paru yang ada adalah
kapasitas vital. Ini menunjukkan seberapa
kompleks  proses paru-paru  dalam
menghirup dan menghembuskan kembali
oksigen. Oleh karena itu, pola hidup yang
sehat dan  tidak  merokok  bisa
mendapatkan kapasitas  vital  paru-paru
yang normal.’

Berdasarkan hasil dari tabel 4 uji
statistik Chi Square diperoleh p value=
0,011 (p<0,05) yang berarti bahwa ada
hubungan yang signifikan aktifitas fisik
terhadap kapasitas paru mahasiswa FK
UMSU angkatan 2021. Hasil penelitian ini
sejalan dengan penelitian yang telah
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dilakukan oleh Lontoh SO etal 2020
ditemukan hubungan kebiasaan olahraga
dengan ratio VEP1/KVP pada mahasiswa
yang beraktivitas fisik rutin dan tidak rutin.
Dari hasil analisis dengan menggunakan
uji fisher exact test, didapatkan hasil p =
0.014 sehingga dapat disimpulkan terdapat
hubungan kebiasaan olahraga terhadap
ratio VEP1/KVP. Kebiasaan beraktivitas
fisik secara rutin berdampak pada
peningkatan masukan oksigen ke paru
sehingga dapat memberikan banyak
dampak positif berupa peningkatan kerja,
fungsi paru serta jantung dan pembuluh
darah.’ semakin baik tingkat aktivitas fisik
pada mahasiswa makan semakin baik
kapasitas vital paru-parunya.

Selain itu, aktivitas fisik ini harus
diimbangi dengan kesehatan pada paru-
paru. Salah satu indikasi kesehatan
padaparu-paru adalah kapasitas vital paru-
paru yang merupakan volume inspirasi dan
ekspirasi yang keluar dari tubuh. Jika paru-
paru dalam kondisi yang baik, maka paru-
paru dapat tetap mendapat kebugaran saat
melakukan aktivitas sehari-hari.
Bentuk tubuh seseorang adalah  faktor
utama yang mempengaruhi kapasitas vital,
dan paru-paru merupakan organ vital yang
paling penting.'’

Salah satu cara yang dilakukan
untuk mengetahui  kebutuhan jumlah
maksimal oksigen pada saat melakukan
suatu  aktivitas fisik 1alah  dengan
melakukan pengukuran VO;Max yaitu
Volume Oksigen Maksimal. VO,Max
merupakan kemampuan jantung dan paru-
paru dalam mensuplai oksigen keseluruh
tubuh dalam jangka waktu yang lama,
maka VO,Max sangat penting dimiliki
oleh setiap orang. VO,Max
menggambarkan tingkat efektifitas badan
untuk  mendapatkan  oksigen, lalu
disalurkan ke otot-otot serta sel-sel lain
dan menggunakannya dalam bentuk energi,
dimana pada saat bersamaan tubuh
membuang sisa metabolisme yang dapat
menghambat  aktivitas fisik. Bernapas
adalah menghirup udara ke dalam paru-
paru serta mengeluarkan udara, dengan
menghirup  oksigen dan membuang
karbondioksida. Oksigen sangat vital
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perannya, bukan hanya untuk bernapas
tetapi juga untuk menyuplai ke otot
saat kita melakukan aktivitas. Aktivitas
fisik yang teratur dapat meningkatkan
kerja pada fungsi paru. Menurut Juarfianti
dkk (2015) Kapasitas vital paru adalah
jumlah  udara maksimum yang dapat
dikeluarkan seseorang dari paru, setelah
terlebth ~ dahulu mengisi paru secara
maksimum dan kemudian mengeluarkan
sebanyak-banyaknya (kira-kira
4600militer). Pada umumnya volume dan
kapasitas ~ paru  manusia hanya
dipengaruhi  oleh  usia  dan jenis
kelamin."

Usia, jenis kelamin, berat badan,
tinggi badan merupakan penentu fisiologis
utama volume/kapasitas paru-paru, selain
itu terdapat juga beberapa faktor-faktor
lain yang harus dipertimbangkan saat
menafsirkan hasil spirometri. Faktor faktor
yang dapat mempengaruhi dari hasil
penilaian spirometri yaitu faktor merokok.
Selain adanya faktor merokok, volume
paru-paru sendiri berkorelasi baik dengan
tingkat aktivitas fisik dari setiap orang.
Dikarenakan semakin banyak aktivitas
fisik yang dilakukan, maka semakin baik
hasil kapasitas paru-paru nya.'?

Seseorang dapat mengalami
gangguan ventilasi paru karena kebiasaan
atau perilaku merokok mereka. Ini dapat
menyebabkan bronkus teriritasi, yang
menyebabkan keluarnya lendir dalam
jumlah yang berlebihan (Putri, 2015).
Selain itu, merokok dapat menyebabkan
penumpukan polutan di tubuh, yang
menghambat  proses  tubuh  untuk
mengubah  karbon dioksida menjadi
oksigen. Dalam kasus terburuk, merokok
dapat  merusak  alveoli  paru-paru
(Wulandari et al., 2020). Akibat cedera ini,
alveoli yang berpartisipasi dalam proses
pernapasan berkurang, yang
mengakibatkan penurunan fungsi struktur
paru dan vitalitas paru-paru (Barakati et
al., 2015).

Beberapa faktor ~memengaruhi
kapasitas vital paru-paru. Ini termasuk
usia, keturunan, gaya hidup (seperti
merokok, berolahraga atau beraktivitas
fisik, status gizi, lingkungan, dan
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teknologi). Kebiasaan merokok terkait
dengan kapasitas vital paru-paru. Hasil
pemeriksaan kapasitas vital paru-paru
dapat menunjukkan bahwa hampir semua
orang yang merokok, baik secara aktif
maupun pasif, mengalami penurunan hasil
kapasitas  vital = paru-paru.  Perilaku
merokok pada seseorang dapat
mempengaruhi kapasitas paru-paru. Ketika
volume ekspirasi paksa dalam satu detik
(FEV)) kurang dari 80%, orang yang tidak
memiliki riwayat penyakit paru-paru tetapi
merokok lebih cenderung mengalami

masalah  paru-paru  (HYS  Santoso
Giriwijoyo 2012).
Teori dan  hasil  penelitian

sebelumnya menunjukkan bahwa merokok
juga dapat menyebabkan masalah paru-
paru. Konsumsi tembakau terkait dengan
penurunan kapasitas paru-paru remaja.
Namun, tidak dapat dipungkiri bahwa
kapasitas paru-paru normal di antara
banyak perokok muda. Ini karena merokok
mempercepat penurunan kapasitas vital
paru-paru.  Volume ekspirasi  paksa
berkurang 20 ml/detik per tahun pada
orang muda yang bukan perokok dan
memiliki kapasitas vital paru-paru yang
normal. Sebaliknya, pada perokok, volume
ekspirasi paksa berkurang lebih dari 50
ml/tahun. Alat yang disebut spirometer
digunakan untuk melakukan tes fungsi
paru-paru.’

Merokok terus menerus
menyebabkan hipereaktivitas jalan napas
dan penurunan fungsi paru-paru yang
normal. Hipoventilasi yang mengakibatkan
penurunan pH darah, dapat terjadi ketika
volume  tidal  menurun.  Merokok
berdampak pada kapasitas vital paru-paru,
termasuk mengurangi volume cadangan
inspirasi dan ekspirasi dan mengganggu

keseimbangan  asam  basa,  seperti
penurunan  PaOa,. Jika seseorang
mengetahui  bahwa mereka merokok,
kapasitas vital paru-paru akan

menurun yang dapat menyebabkan nilai tes
spirometri terganggu. Usia, jenis kelamin,
tinggi badan, berat badan, dan kebiasaan
merokok adalah beberapa faktor yang
dapat memengaruhi fungsi paru-paru.'*
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PENUTUP
Kesimpulan
Penelitian ini  bertujuan untuk
mengetahui hubungan antara aktivitas fisik
dengan kapasitas vital paru pada
mahasiswa fakultas kedokteran universitas
muhammadiyah sumatera utara angkatan
2021. Berdasarkan hasil penelitian yang
telah dilakukan, dapat disimpulkan bahwa
hasil penelitian ini adalah sebagai berikut:
1. Berdasarkan karakteristik sampel
dibedakan berdasarkan usia
menunjukkan bahwa mayoritas sampel
berusia 21 tahun sebanyak 30 orang
(58,8%).
2. Berdasarkan Aktivitas fisiknya
menunjukkan bahwa mayoritas sampel
memiliki  aktivitas  fisik  dengan
kategori sedang sebanyak 28 orang

(54,9%).
3. Berdasarkan nilai kapasitas vital
parunya menunjukkan bahwa

mayoritas sampel memiliki kapasitas
vital paru yang normal sebanyak 42
orang (82,4%).
4. Terdapat hubungan yang signifikan
antara aktivitas fisik dengan kapasitas
vital paru pada mahasiswa fakultas
kedokteran universitas muhammadiyah
sumatera utara angkatan 2021 dengan
nilai p value= 0,011 (p<0,05)
Saran
Berdasarkan hasil penelitian ini, ada
beberapa saran yang dapat diberikan:
1. Penelitian lebih lanjut diharapkan ada
pembeda antara jenis kelamin laki-laki
maupun perempuan pada sampel penelitian
untuk melihat gambaran kapasitas vital
paru.
2. Penelitian lebih lanjut diharapkan
mengkaji  faktor faktor yang dapat
mempengaruhi nilai kapasitas vital paru
seperti merokok dan juga berat badan.
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