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ABSTRAK 

Kesanggupan kardiovaskuler merupakan salah satu indikator kebugaran seseorang dan 

prediktor penyakit kardiometabolik seperti diabetes melitus, penyakit jantung koroner, dan 

stroke. Salah satu organ yang berperan dalam kesanggupan kardiovaskuler adalah paru. 

Fungsi paru berpotensi untuk menjadi prediktor tingkat kesanggupan kardiovaskuler. 

Penelitian ini bertujuan untuk mengetahui hubungan fungsi paru terhadap tingkat 

kesanggupan kardiovaskuler pada mahasiswa Fakultas Kedokteran Universitas Jenderal 

Soedirman. sebanyak 29 subyek laki-laki berusia 18-25 tahun menjadi subyek penelitian. 

Pengambilan sampel menggunakan teknik consecutive sampling. Fungsi paru diukur dengan 

pemeriksaan spirometri untuk mengetahui nilai Forced Vital Capacity (FVC), Force 

Expiratory Volume in 1 second (FEV1), dan rasio FEV1/FVC. Didapatkan rerata nilai persen 

prediksi FVC, nilai persen prediksi FEV1, rasio FEV1/FVC, dan rerata indeks kesanggupan 

kardiovaskuler pada subjek berturut-turut adalah 80,82±2,72%; 87,17±2,71%; 

94,87±0,63%; 65,88±3,575. Uji korelasi Pearson menunjukkan tidak terdapat hubungan 

antara FVC, FEV1, dan rasio FEV1/FVC terhadap kesanggupan kardiovaskuler, dengan 

nilai p berturut-turut adalah 0,324; 0,284; dan 0,231 (p>0,05). Sebagai kesimpulan, tidak 

terdapat hubungan antara fungsi paru dengan tingkat kesanggupan kardiovaskuler pada 

mahasiswa Fakultas Kedokteran Universitas Jenderal Soedirman. 
. 

Kata kunci: fungsi paru; kebugaran; kesanggupan kardiovaskular; spirometri 
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ABSTRACT 

 

Cardiorespiratory fitness is an indicator of a person's fitness and a predictor of 

cardiometabolic diseases such as diabetes mellitus, coronary heart disease, and stroke. One 

of the organs that play a role in cardiorespiratory fitness is the lungs. Thus, lung function 

has the potential to be a predictor of cardiorespiratory fitness. This study aims to determine 

the relationship between lung function and the level of cardiorespiratory fitness in students 

of the Faculty of Medicine, Jenderal Soedirman University. As many as 29 male subjects 

aged 18-25 years became research subjects. The consecutive sampling technique was used 

to recruit the subjects. Lung function was measured by spirometry to determine the value of 

Forced Vital Capacity (FVC), Force Expiratory Volume in 1 second (FEV1), and the 

FEV1/FVC ratio. The average predicted percent value of FVC, FEV1 predicted percent 

value, FEV1/FVC ratio, and the mean cardiorespiratory fitness index in subjects were 80.82 

± 2.72%; 87.17±2.71%; 94.87±0.63%; 65.88±3.575, respectively. The Pearson correlation 

test showed no relationship between FVC, FEV1, and the FEV1/FVC ratio on 

cardiorespiratory fitness, with p values of 0.324; 0.284; and 0.231 (p>0.05), respectively. 

In conclusion, there is no relationship between lung function and the level of 

cardiorespiratory fitness in students of the Faculty of Medicine, Jenderal Soedirman 

University 
.   
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PENDAHULUAN 
Kebugaran fisik merupakan kondisi seseorang yang dapat melakukan aktivitas sehari 

hari tanpa adanya kelelahan yang berarti. Salah satu parameter dari kebugaran fisik adalah 

kesanggupan kardiovaskuler, yaitu kemampuan jantung, paru, dan pembuluh darah untuk 

berfungsi maksimal pada proses pengambilan oksigen dan pengedaran ke jaringan tubuh. 

Semakin baik tingkat kesanggupan kardiovaskuler seseorang, maka semakin baik 

kemampuan kerja dan ketahananan terhadap kelelahan sehingga dapat melakukan aktivitas 

untuk jangka waktu yang lebih lama (Lee et al., 2021). Selain itu, kesanggupan 

kardiovaskuler dapat menjadi salah satu prediktor penyakit tidak menular, seperti diabetes 

melitus, penyakit jantung koroner, dan stroke (Khanal et al., 2019).  

Sistem kardiovaskular dan sistem respirasi menyerap oksigen dari udara bebas secara 
maksimal dan menggunakannya untuk menghasilkan energi. Proses tersebut melalui 

beberapa tahap yaitu, inspirasi udara, difusi oksigen melalui membran kapiler alveoli, 
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pengikatan oksigen dengan hemoglobin darah, transportasi melalui sistem kardiovaskuler, 

difusi oksigen dari darah menuju sel otot, dan terakhir penggunaan oksigen oleh 

mitokondria. Meskipun kapasitas fungsional sistem kardiovaskuler tidak bisa diukur tanpa 

melibatkan exercise-test, tahapan pengambilan dan transportasi oksigen masih dapat diukur 

saat kondisi istirahat dengan menggunakan spirometri. Spirometri mengukur kemampuan 

sistem respirasi untuk menghantarkan udara ke luar maupun ke dalam paru (Dorrian et al., 

2018). Parameter yang dapat diukur dengan tes spirometri diantaranya adalah Forced Vital 

Capacity (FVC), Force Expiratory Volume One Second (FEV1), dan FEV1/FVC 

(Mohammed, 2020). Semakin rendah oksigen yang diambil oleh paru, maka semakin rendah 

tingkat kesanggupan kardiovaskuler. Begitu pula dengan jantung, semakin rendah oksigen 

yang diedarkan, semakin rendah pula kesanggupan kardiovaskuler (Zeiher, 2019).  

Pada penelitian yang dilakukan oleh Thibri, et al., (2014) ditemukan bahwa 82% 

mahasiswa kedokteran memiliki tingkat kesanggupan kardiovaskuler yang sangat kurang. 

Hal ini sejalan dengan penelitian Wulandari et al., (2014) yang dilakukan pada mahasiswa 

kedokteran Universitas Udayana didapatkan sebanyak 53,4% termasuk ke dalam kategori 

sangat kurang dan 31,5% termasuk dalam kategori kurang. Rendahnya tingkat kesanggupan 

kardiovaskuler pada mahasiswa kedokteran disebabkan karena jadwal perkuliahan yang 

padat sehingga waktu yang tersedia untuk melakukan latihan fisik sedikit. 

Penelitian mengenai hubungan fungsi paru terhadap kesanggupan kardiovaskuler 

belum banyak dilakukan. Parameter fungsi paru memiliki potensi untuk dijadikan sebagai 

prediktor dalam mengukur tingkat kesanggupan kardiovaskuler tanpa melibatkan aktivitas 

fisik. Selain itu mahasiswa kedokteran cenderung memiliki tingkat kesanggupan 

kardiovaskuler yang rendah. Peneliti tertarik untuk meniliti hubungan antara FVC, FEV1, 

dan FEV1/FVC terhadap tingkat kesanggupan kardiovaskuler pada mahasiswa Fakultas 

Kedokteran Universitas Jenderal Soedirman  

 

METODE PENELITIAN  
Penelitian ini merupakan penelitian observasional analitik dengan pendekatan belah 

lintang. Penelitian telah disetujui oleh Komite Etik Fakultas Kedokteran Universitas Jenderal 

Soedirman. Sebanyak lima puluh dua mahasiswi yang sehat berusia 18-21 tahun di 

Universitas Jenderal Soedirman direkrut untuk menjadi subyek. Semua subjek diminta 

mengisi kuesioner medis untuk memastikan bahwa mereka tidak memiliki penyakit yang 

mempengaruhi fungsi paru. Subyek diminta mengisi informed-consent tertulis diperoleh dari 

masing-masing subjek sebelum penelitian 

 

Alat dan Bahan 
Fungsi paru diukur menggunakan spirometer elektrik (Chesgraph HI-101. 

Sedangkan pengukuran kesanggupan kardiovaskular menggunkan bangku Harvard setinggi 

19 inch (48,3 cm), dan metronom. Sebelum pengukuran kebugaran, subyek diminta mengisi 

kuisioner physical activity readiness quiestionare (PAR-Q).   

 

Jalannya Penelitian 
Bagian ini memuat jalannya penelitian yang secara spesifik digunakan dalam 

penelitian. Alur kerja yang sederhana tidak perlu dibuat skema. Cara kerja yang sudah umum 

tidak perlu dijelaskan secara detail.   Langkah penelitian yang panjang dapat dibuat dalam 

sub sub bab tahapan-tahapan penelitian dengan numbering angka arab. 
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1. Pengukuran kesanggupan kardiovaskular 

Subyek diminta naik turun menggunakan bangku Harvard. Metronom diatur pada 

kecepatan 120x/menit. Setelah 5 menit atau mencapai kelelahan, denyut nadi subyek 

diukur 3 kali berturut-turut untuk menghitung indeks kesanggupan kardiovaskular. 

2. Pengukuran fungsi paru 

Subyek diminta berdiri tegak, dan bernafas dalam alat spirometer. Nilai persen kapasital 

vital paksa (FVC) dan volume ekspirasi paksa 1 detik (FEV1) ditentukan dengan 

membandingkan volume terukur dengan prediksi pada tabel Pneumobile project 

Indonesia. 

 

Analisis Data 
 Analisis data univariat meliputi variabel usia, indeks masa tubuh, nilai persen 

prediksi FVC, nilai persen prediksi FEV1, rasio FEV1/FVC, dan tingkat kesanggupan 

kardiovaskuler. Uji normalitas menggunakan Shaphiro-Wilk, sedangkan korelasi antar 

variabel menggunakan uji Pearson. 

 

HASIL DAN PEMBAHASAN 
Sebanyak 29 subyek telah mengikuti keseluruhan rangkaian pengukuran variabel 

penelitian. Karakteristik subyek penelitian pada keseluruhan variabel dapat dilihat pada 

Tabel 1. Sedangkan distribusi frekuensi subyek penelitian berdasarkan variabel dapat dilihat 

pada Tabel 2. Berdasarkan tabel tersebut dapat diketahui bahwa subjek penelitian terbanyak 

pada kelompok usia 18-20 tahun yaitu sebanyak 25 orang (86,2%). Subjek yang memiliki 

nilai persen prediksi FVC ≥ 80% (restriksi paru) sejumlah 55,2%, dan sebanyak 100% 

subyek memiliki rasio FEV1/FVC >70% yang menunjukkan tidak ada subyek yang 

mengalami gangguan obstruksi pada saat pemeriksaan.  Gangguan paru restriktif terjadi 

karena adanya gangguan atau hambatan saat proses pengembangan paru sehingga udara 

yang masuk dan keluar tidak maksimal. Beberapa faktor yang menyebabkan restriksi adalah 

tingkat aktifitas fisik yang rendah, obesitas, kebiasaan merokok, polusi udara, dan penyakit 

pada paru (Alam, 2020; Lutfi, 2017) 
 

Tabel I. Karakteristik subyek penelitian 

Variabel Rerata ±SD Mediann Min Maks 

Usia (tahun) 19,24±0,25 19 18 22 

Berat Badan (kg) 60,64±2,48 63,8 49,5 76,9 

Tinggi Badan (cm) 166,48±0,89 166 158 178 

IMT (kg/m2) 22,59±0,35 22,9 18,7 24,9 

Indeks Kesanggupan Kardiovaskuler  65,88±3,575 64,65 37,43 100 

FVC (%) 80,82±2,72 82,72 50,63 103,86 

FEV1 (%) 87,17±2,71 87,08 56,17 111,51 

Rasio FEV1/FVC (%) 94,87±0,63 94,81 89 100 

Sumber: Data Primer yang diolah 
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Subyek memiliki rentang indeks massa tubuh (IMT) antara 18,7-24,9 kg/m2, dengan 

jumlah terbanyak ada pada rentang normal (55,2%) menurut WHO Asia-Pasifik. Sisanya,  

44% subjek memiliki IMT kategori overweight. Mahasiswa fakultas kedokteran memiliki 

tantangan untuk melakukan kegiatan akademik dengan lebih banyak aktifitas di dalam kelas 

dan di depan laptop. Hal tersebut mempengaruhi tingkat aktifitas fisik yang pada akhirnya 

mempengaruhi IMT.  
 

Tabel 2. Distribusi frekuensi subyek pada tiap variabel penelitian 

No Variabel 

Frekuensi 

(n=29) 
Persentase 

(%) 

1. Usia (tahun) 18-20 25 86,2 

21-25 4 13,8 

2.  IMT (kg/m2) 18,5-22,9(normal) 16 55,2 

  23-24,9(overweight) 13 44,8 

3. Nilai Persen Prediksi FVC 

(%) 

< 80%(kurang) 

≥ 80% (baik) 

13 

16 

44,8 

55,2 

4. Nilai Persen Prediksi FEV1 

(%) 

< 80%(kurang) 

≥ 80%(baik) 

8 

21 

27,5 

72,5 

5. Rasio FEV1/FVC (%) < 70%(kurang) 0 0 

  ≥ 70%(baik) 29 100 

6. Indeks Kesanggupan 

Kardiovaskuler  

< 55(kurang) 

55-64(cukup) 

65-79(sedang) 

80-89(baik) 

> 89(sangat baik) 

12 

3 

6 

3 

5 

41,4 

10,4 

20,6 

10,4 

17,2 
Sumber: Data Primer yang diolah 

 

Pada penelitian ini didapatkan sebanyak 41,1% subyek memiliki indeks kesanggupan 

kardiovaskular yang kurang. Bebrapa faktor yang dapat mempengaruhi tingkat kesanggupan 

kardiovaskuler antara lain tingkat aktivitas fisik, obesitas, diet, merokok dan genetik (Kannel 

et al., 2020; Lepetre et al., 2021; Ramirez et al., 2017). Studi yang dilakukan oleh Brown et 

al., (2020) menemukan bahwa kurangnya aktivitas fisik merupakan faktor utama yang 

menyebabkan rendahnya tingkat kesanggupan kardiovaskular pada mahasiswa. Mahasiswa 

yang tidak aktif secara fisik memiliki risiko lebih tinggi mengalami obesitas, diabetes, dan 

penyakit kardiovaskular. 

Hasil uji normalitas (p value) FVC, FEV1, rasio FEV1/FVC, dan indeks 

kesanggupan kardiovaskuler secara berturut-turut adalah 0,560; 0,604; 0,107; dan 0.056 

(p>0,05). Uji korelasi antara nilai FVC, FEV1, dan rasio FEV1/FVC dengan indeks 

kesanggupan kardiovaskuler dapat dilihat pada Tabel 3. Pada Tabel didapatkan nilai p>0,05, 

artinya tidak terdapat hubungan yang signifikan antara FVC, FEV1, dan rasio FEV1/FVC 

terhadap indeks kesanggupan kardiovaskuler.  
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Tabel 4 Hasil Analisis Hubungan antara Kesanggupan Kardiovaskuler dengan Fungsi Paru ( FVC, 

FEV1, dan rasio FEV1/FVC) Menggunakan Uji Korelasi Pearson  

Sumber: Data Primer yang diolah 

 

Hasil pada penelitian ini tidak sejalan dengan penelitian dari Benck et.al 2017 yang 

mendapatkan adanya hubungan antara fungsi paru dengan kesanggupan kardiovaskular pada 

subyek dewasa muda (18-30 tahun).(Benck et.al, 2017) Sebaliknya, hasil serupa didapatkan 

oleh Rahmania (2016) dan Charususin (2016) yang menemukan pada subyek penelitian 

fungsi paru tidak berhubungan secara signifikan dengan tingkat kebugaran kardiovaskular. 

Secara teori paru merupakan salah satu organ yang terlibat di dalam kesanggupan 

kardiovaskuler. Fungsi paru yang baik membuat suplai oksigen ke jaringan otot tercukupi, 

sehingga sel otot mampu berkontraksi maksimal dalam waktu yang lama. Selain itu salah 

satu parameter fungsi paru adalah FEV1, dimana semakin baik nilainya menunjukkan proses 

pertukaran gas yang lebih efisien. Selama latihan fisik otot menghasilkan berbagai produk 

sisa metabolisme salah satunya asam laktat yang dapat memicu timbulnya kelelahan. 

Seseorang dengan fungsi paru yang lebih baik memungkinkan untuk mengeluarkan produk 

sisa tersebut secara efisien sehingga mengurangi kelelahan dan meningkatkan performa 

(Kumar et al., 2020). 

Namun demikian, pada penelitian ini menunjukkan tidak adanya hubungan antara 

fungsi paru (FVC, FEV1, dan rasio FEV1/FVC) dengan tingkat kesanggupan 

kardiovaskuler. Hal ini diduga dapat disebabkan oleh beberapa hal. Pertama, paru memang 

terlibat dalam kesanggupan kardiovaskuler, namun dalam prosentase yang tidak kecil. Pada 

sebuah studi tentang faktor yang mempengaruhi kesanggupan kardiovaskuler ditemukan 

bahwa sistem respirasi merupakan yang paling sedikit berkontribusi terhadap tingkat 

kesanggupan kardiovaskuler (Tiara yusan et al., 2021). Pada penelitian yang dilakukan pada 

155 atlet tersebut ditemukan bahwa sistem respirasi hanya berkontribusi sebanyak 12,32%, 

jauh lebih sedikit jika dibandingkan dengan sistem kardiovaskuler sebanyak 36,97% dan 

sistem pengangkut oksigen (hemoglobin) sebanyak 49,29% (Doewes, 2018). Pada penelitian 

yang dilakukan oleh Hassel et al., (2017) dengan mengontrol kadar hemoglobin dalam darah 

didapatkan hasil bahwa terdapat hubungan antara fungsi paru dengan tingkat kesanggupan 

kardiovaskuler. 

Faktor lain yang mungkin menyebabkan tidak adanya hubungan adalah pada 

penelitian ini variabel perancu aktivitas fisik dan genetik tidak dikendalikan. Aktivitas fisik 

merupakan salah satu faktor yang mempengaruhi tingkat kesanggupan kardiovaskuler. 

Penelitian yang dilakukan oleh Joyner (2019) menyatakan bahwa aktivitas fisik dapat 

meningkatkan kapasitas jantung dan kemampuan pengiriman oksigen ke seluruh tubuh. 

Hasil penelitian yang menemukan adanya korelasi yang signifikan antara fungsi paru dengan 

tingkat kesanggupan kardiovaskuler diungkapkan oleh McNell et al., (2019). Pada penilitian 

tersebut variabel perancu aktivitas fisik dikendalikan. Selain itu variasi dari polimorfisme 

genetik dapat memengaruhi respon individu terhadap latihan fisik. Terdapat individu yang 

Variabel 
Kesanggupan Kardiovaskuler 

p value R 

FVC 0,324 0,043 

FEV1 0,284 0,067 

Rasio FEV1/FVC 0,231 0,114 
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mengalami kenaikan pesat tingkat kesanggupan kardiovaskuler setelah latihan fisik dan ada 

juga yang tidak. Pada salah satu studi ditemukan bahwa respon sesorang terhadap latihan 

fisik bersifat diturunkan dari keluarga.  Dengan demikian genetik merupakan salah satu 

faktor lain yang dapat mempengaruhi tingkat kesanggupan kardiovaskuler (Sarzynski, 

2017). 

 

 

KESIMPULAN 
 Berdasarkan hasil penelitian, disimpulkan bahwa tidak terdapat hubungan antar 

fungsi paru dengan kesanggupan kardiovaskular pada mahasiswa kedokteran UNSOED. 

Fungsi paru masih memiliki potensi sebagai prediktor untuk menilai kesanggupan 

kardiovaskuler. Hal tersebut dapat dicapai dengan mengendalikan faktor perancu aktivitas 

fisik, kadar hemoglobin,  dan genetic. Oleh karena itu dibutuhkan penelitian lebih lanjut 

untuk mengevaluasi hubungan variabel-variabel tersebut terhadap kesanggupan 

kardiovaskuler. 

. 
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