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Abstract: Aktivitas fisik berat maupun olahraga aerobik dapat meningkatkan
konsumsi oksigen dalam tubuh 10-20 kali dan 100-200 kali lipat pada otot.
Peningkatan  penggunaan  oksigen akibat peningkatan aktifitas dapat
meningkatkan produksi radikal yang dapat mempengaruhi performance atlet
ditandai dengan turunnya Hb dan VOxmax serta peningkatan kadar MDA.
Tujuan dari penelitian ini adalah untuk mengetahui pengaruh pemberian vitamin
E terhadap kadar malondialdehid, hemoglobin dan VO: max selama menjalani
program latihan pada atlet sepakbola FIK UNIMED
Jenis penelitian yang dilakukan adalah penelitian eksperimental semu
dengan rancangan penelitian Randomized Control Group Pretest-Postest Design.
Penelitian dilaksanakan di Stadion  Sepakbola, Laboratorium Fisiologi FIK
UNIMED. Penelitian dilakukan selama 3 bulan dengan populasi dan sampel Kata kunci:
penelitian adalah seluruh atlet sepakbola UNIMED yang memenuhi kriteria.  Radikal bebas,
Pada penelitian ini akan diukur kadar MDA, Hb dan VO:max sebelum dan Haemoglobin,
sesudah mengkonsumsi Vitamin E selama menjalani program latihan. MDA, VO»max.
Dari hasil analisis data diperoleh bahwa pemberian Vitamin E dengan dosis
400mg dapat menurunkan kadar MDA dan meningkatkan kadar Hb pada Atlet
Sepakbola FIK Unimed selama menjalani program latihan, sementara itu
pengaruhnya terhadap VO:xmax tidak terbukti pada penelitian ini.

Pendahuluan metabolisme di dalam tubuh akan

Aktivitas fisik berat dapat meningkatkan menjadi ion superoksid sehingga saat

konsumsi oksigen 100-200 kali lipat aktivitas fisik berat terjadi peningkatan
karena terjadi peningkatan metabolisme produksi radikal bebas (Chevion, 2003).

di dalam tubuh (Clarkson, 2000; Sauza, Pada saat produksi radikal bebas
2005). Hal yang hampir sama juga melebihi antioksidan pertahanan seluler

dikatakan oleh Packer, 1997 bahwa maka dapat terjadi stres oksidatif,
dimana salah satu faktor penyebabnya

adalah akibat aktifitas fisik (Daniel et al,
2010; Urso, 2003).

Pada kondisi stres oksidatif, radikal
bebas akan menyebabkan terjadinya
peroksidasi lipid membran sel dan
merusak organisasi membran sel (Evans,
2000). Malondialdehyde (MDA) adalah
salah satu hasil dari peroksidasi lipid

olahraga aerobik dapat meningkatkan
konsumsi oksigen dalam tubuh 10-20 kali
dan 100-200 kali lipat pada otot.
Peningkatan penggunaan oksigen
terutama oleh otot-otot yang
berkontraksi, menyebabkan terjadinya
peningkatan kebocoran elektron dari
mitokondria yang akan menjadi SOR
(Senyawa Oksigen Reaktif) (Clarkson,

2000; Sauza, 2005). Umumnya 2-5% dari yang disebabkan oleh radikal bebas
selama latihan fisik maksimal atau
latihan daya tahan (endurance) dengan

Lembaga Penelitian 152
Universitas Negeri Medan

oksigen yang digunakan dalam proses




Nurfajriani , Hafni Indriati N , Sukadmo

intensitas tinggi (Wang et al., 2008; Lyle
et al., 2009, Sousa, 2006) sehingga
Malondialdehid  (MDA)
indikator umum yang digunakan untuk

merupakan

menentukan jumlah radikal bebas dan
secara tidak langsung menilai kapasitas
oksidan tubuh (Liang et al., 2008).
Membran sel sangat penting bagi
fungsi reseptor dan fungsi enzim,
sehingga terjadinya peroksidasi lipid
membran sel oleh radikal bebas yang
dapat mengakibatkan hilangnya fungsi
seluler secara total (Evans, 2000). Hasil
studi menunjukkan bahwa stres
oksidatif adalah salah satu faktor yang
bertanggung jawab terhadap kerusakan
eritrosit selama dan setelah latihan fisik
dan dapat menyebabkan anemia yang
sering disebut “sport anemia” (Senturk
et al, 2001) akibat turunnya kadar
haemoglobin (Senturk, et al., 2005.,
Senturk, et al, 2004) dan juga
menyebabkan kerusakan pada jaringan
otot (Vina, et al, 2000). Kerusakan
jaringan otot dan darah ini dianggap
terlibat dalam proses kelelahan, atau
ketidakmampuan untuk menghasilkan
tenaga. Kerusakan akibat stres oksidatif
juga dapat mengubah histokimia darah
dan menyebabkan nyeri otot (Dekkers.,
et al 1996 dan Kuipers, 1994).
radikal bebas akibat
olahraga juga mempengaruhi jalur energi
aerobik di dalam mitokondria,
menyebabkan  terjadinya  kelelahan
(Kendall dan Eston, 2002). Sementara
itu menurut (Zhu dan Haas, 1997) bahwa
penurunan VO: max dapat terjadi pada
penderita  anemia dengan  kadar
Haemoglobin yang menurun dan
konsekuensinya adalah menurunnya
kapasitas transport oksigen di dalam
darah sehingga dapat mempengaruhi
performance atlet. Selain itu, akibat latihan
fisik berat pada individu yang tidak
terkondisi atau tidak terbiasa melakukan
latihan fisik juga dapat mengakibatkan

Peningkatan

kerusakan oksidatif dan injuri otot
(Evans, 2000).

Secara alamiah dalam  sel
terdapat berbagai antioksidan baik
enzimatik maupun nonezimatik yang
berfungsi sebagai pertahanan bagi
organel-organel sel dari pengaruh
kerusakan reaksi radikal bebas (Evans,
2000., Marciniak et al, 2009).
Antioksidan enzimatik disebut juga
antioksidan  pencegah, terdiri dari
superoksid dismutase, katalase, dan
Antioksidan
nonenzimatik disebut juga antioksidan
pemecah rantai. Antioksidan pemecah
rantai terdiri dari vitamin C, vitamin E,
dan beta karoten (Chevion, 2003; Ji,
1999).

glutathione  peroxidase.

Sebagai salah satu antioksidan,
vitamin E sangat penting karena
kemampuannya  untuk  mengubah
superoksida, hidroksil dan radikal
peroksil lipid menjadi kurang reaktif.
Vitamin E juga dapat memutus reaksi
peroksidasi lipid yang terjadi selama
reaksi radikal bebas dalam membran
biologi (Burton dan Traber, 1990), akan
tetapi telah terbukti bahwa stres oksidatif
secara signifikan mengurangi
konsentrasi vitamin E dalam jaringan
(Burton dan Traber, 1990; Janero, 1991).
Hasil penelitian yang lain juga
menunjukkan konsentrasi Vitamin E
turun di sejumlah jaringan, seperti otot
rangka, hati, dan jantung, pada tikus
setelah melakukan pelatihan daya
(endurance) (Aikawa et al, 1984 dan
Packer et al., 1989).

Efek suplementasi antioksidan
vitamin pada performance fisik masih
kontroversi (Takanami et al.,, 2000) dan
belum sepenuhnya diketahui apakah
antioksidan  alamiah  tubuh  yang
berperan sebagai sistem pertahanan
dapat mengatasi peningkatan radikal
bebas pada saat latihan fisik atau apakah
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Fik Unimed

diperlukan suplemen tambahan
(Clarkson dan Thompson, 2000).

Berdasarkan latar belakang di
atas maka perlu diteliti efek pemberian
suplemen vitamin E terhadap kadar
malondialdehid plasma, haemoglobin
dan VO2max selama latihan olahraga
pada atlet sepakbola FIK UNIMED

METODE PENELITIAN

Jenis penelitian yang dilakukan
adalah penelitian eksperimental semu
dengan rancangan penelitian Randomized
Control  Group  Pretest-Postest  Design.
Penelitian dilaksanakan di Stadion
Sepakbola, Laboratorium Fisiologi FIK
UNIMED dan Laboratorium Terpadu
Fakultas Kedokteran Universitas
Sumatera Utara (USU). Penelitian
dilakukan selama 3 bulan (Bulan Juni
sampai Agustus tahun 2012). Bahan dan
alat yang digunakan dalam penelitian ini
adalah: Vitamin E, minuman mineral,
larutan Drabkin, EDTA, Meteran, Kaset,
Tape recorder/radio tape player, Kerucut,
Stopwatch, Format test, Spektrofotometer,
larutan Drabkin, amilum

Populasi dan sampel penelitian
adalah  seluruh  atlet  sepakbola
Universitas Negeri Medan (UNIMED)
yang memenuhi kriteria inkluasi dan
eksklusi. Adapun kriteria inklusi sampel
penelitian adalah sebagai berikut: jenis
kelamin laki-laki, berbadan sehat melalui
pemeriksaan dokter, bersedia menjadi
sampel dan mengisi persyaratan bersedia
mengikuti kegiatan penelitian, tidak
perokok. Kriteria eksklusi sampel adalah:
mengkonsumsi vitamin dan mineral
selama penelitian, mengkonsumsi zat
besi.
Cara Kerja yang dilakukan pada
penelitian ini meliputi:

Pemberian Vitamin E kepada sampel.

1. Sebelum menjalani program latihan
semua sampel diukur kadar MDA,
Hb dan VO2 Max.

2. Selama menjalani program latihan,
kelompok I (Kelompok perlakuan)
mengkonsumsi vitamin E dosis
400mg satu kali sehari, sementara
kelompok II (Kelompok kontrol)
mengkonsumsi  plasebo  berupa
amilum yang dimasukkan ke dalam
kapsul kosong yang sama bentuk
dan warnanya dengan vitamin E.

3. Setelah menjalani program latihan
kembali  dilakukan  pengukuran
kadar MDA, Hb dan VO2 Max.

Pengukuran kadar MDA pada
plasma darah menggunakan metode

Wills, pengukuran VO: Max dilakukan

dengan mengadakan bleep test dan

pengukur kadar hemoglobin dengan cara

Cyanmethemoglobin.

HASIL DAN PEMBAHASAN

Data Berat Badan (BB) dan Tinggi
Badan (TB)

Kegiatan penelitian ini telah
memeriksa sampel sebanyak sebanyak 30
orang. Usia sampel berkisar antara 20-22
tahun. Data rerata Berat Badan dan
Tinggi Badan dapat dilihat pada tabel 1
dibawah ini.
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Tabel 1. Nilai Rerata Berat Badan (BB) dan Tinggi Badan (TB) Sampel

Variabel ‘ Group ‘ n Mean Sig

Berat Badan Sebelum ‘Kontrol ‘ 15 68.87

Pemberian Vitamin E ‘Perlakuan ‘ 15 68.40 0.629
Berat Badan Sesudah ‘Kontrol ‘ 15 67.93

Pemberian Vltamll’l E ‘Perlakuan ‘ 15 67.87 0941
Tinggi Badan Sebelum ‘Kontrol ‘ 15 1.6907 0924
Pemberian Vitamin E ‘Perlakuan ‘ 15 1.7047 :
Tinggi Badan Sesudah ‘Kontrol ‘ 15 1.6907 0924
Pemberian Vitamin E ‘Perlakuan ‘ 15 1.7047 )

Dari tabel 1 di atas setelah dianalisis
menggunakan uji statistika independent
samples t-test, Berat Badan dan Tinggi
Badan dan
perlakuan memberikan hasil tidak
berbeda secara bermakna (p > 0,05).
Dari data tabel 1 di atas
menunjukkan bahwa  karakteristik
penelitian

kelompok  kontrol

umur antar
kelompok tidak ada perbedaan yang
bermakna p>0,05. Tidak adanya
perbedaan  usia  sampel  dalam
penelitian diharapkan maturasi otot
antar kelompok juga tidak berbeda.
Maturasi otot merupakan salah satu
indikator kemampuan ketegangan otot,
maturasi berarti
kekuatan tegangan otot adalah sama
(Robert et.al, 2002). Dengan kesamaan
usia sampel dalam penelitian ini, maka
sampel telah
memenuhi kriteria yang ditetapkan
dengan tanpa menunjukkan adanya
variasi yang mengganggu homogenitas
sampel.

sampel

otot yang sama

penelitian  tersebut

Tabel 2. Data Kadar Hb Sebelum dan Sesudah Vitamin E Selama Latihan Pada Atlet

Karakteristik Berat Badan (BB)
dan Tinggi Badan (TB) Tubuh sampel
dalam penelitian antar kelompok tidak
ada perbedaan yang bermakna p>0,05.
Tidak adanya perbedaan BB dan TB
penelitian

sampel
memiliki kemampuan dan kekuatan

sampel dalam

menggambarkan ~ bahwa

fisik yang

sama,

perlakuan penelitian diharapkan tidak
terdapat perbedaan yang berarti yang
dapat mempengaruhi hasil penelitian
yang disebabkan oleh ketidaksamaan

kemampuan dan kekuatan sampel.

Data Kadar Haemoglobin Sebelum
dan Sesudah Pemberian Vitamin E
Selama Latihan Pada Atlet Sepakbola

FIK Unimed
Berdasarkan hasil

yang dilakukan kadar Hb sebelum dan

sesudah  pemberian  Vitamin

ditunjukkan pada tabel 2.

Sepakbola FIK Unimed
Stand
Pengukuran Kelompok N | Rerata an‘ a],f
Deviasi
. . 1. Kontrol 15 | 14.9207 0,57173
Hb Sebelum Pemberian Vit. B === ) e T 145193 | 0,60252
Hb Sesudah Pemberian Vit. E 1. Kontrol 15 | 14.3767 0,68131
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Stand

Pengukuran Kelompok N | Rerata an. a1'~
Deviasi

2. Perlakuan | 15 | 14.8453 0,51622

Dalam bentuk diagram pengaruh pemberian Vitamin E terhadap kadar Hb selama
latihan pada atlet sepakbola FIK Unimed dapat dilihat pada gambar 1.
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Gambar 1: Diagram Kadar Hb Sebelum dan Sesudah Pemberian Vitamin E Selama
Latihan Pada Atlet Sepakbola FIK Unimed

Hasil pengukuran kadar MDA
pada penelitian ini menunjukkan
sebelum pemberian Vitamin E kadar
MDA kelompok kontrol rerata adalah
12,95+0,93 mmol/l sedangkan
kelompok perlakuan diperoleh kadar
MDA rerata sebesar 13,63+1,18 mmol/l.
Dari hasil wuji statistik dengan
menggunakan uji t (Independent Samples
Test) diperoleh hasil bahwa tidak ada
perbedaan antara kelompok perlakuan
dengan kelompok kontrol dengan nilai
p= 0,090 (p>0,05).

Hasil pengukuran kadar MDA
sesudah pemberian Vitamin E kepada
atlet sepakbola selama melakukan
latihan diperoleh rerata kadar MDA
pada  kelompok kontrol sebesar
15,22+1,03, sedangkan kelompok
perlakuan diperoleh rerata kadar MDA
sebesar 10,27+0,79. Dari hasil uji
statistik dengan menggunakan wuji t
(Independent Samples Test) diperoleh
hasil bahwa terdapat perbedaan antara
kelompok perlakuan dengan kelompok
kontrol dengan nilai p=0,000 (p<0,05).
Sementara itu pengukuran kadar MDA

sebelum dan sesudah pemberian
vitamin E baik kelompok kontrol
maupun kelompok
menunjukkan perbedaan secara
bermakna setelah diuji dengan uji t
(Paired Samples Test) dengan nilai p=
0,000 (p<0,05). Peningkatan kadar MDA
dari 12,95 mmol/l menjadi 15,22 mmol/l
didapati pada kelompok kontrol,
sedangkan kelompok perlakuan yang
diberi vitamin E diperoleh penurunan
kadar MDA dari 13,63 mmol/l menjadi
10,27 mmol/l.

Peningkatan MDA pada
kelompok kontrol sejalan dengan
berbagai penelitian yang dilakukan
oleh peneliti-peneliti sebelummnya.
Berbagai penelitian melaporkan
peningkatan Kadar MDA  akibat
peningkatan aktifitas fisik terutama
aktifitas fisik maksimal. Sebenarnya
Pada keadaan normal, radikal bebas
terbentuk secara perlahan, kemudian
dinetralisasi oleh antioksidan yang ada
dalam tubuh. Namun jika laju
pembentukan radikal bebas sangat
meningkat karena dipicu oleh latihan

perlakuan
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yang berlebihan, jumlah radikal bebas
akan melebihi kemampuan sistem
pertahanan tubuh dan tidak dapat
dinetralisasi oleh antioksidan dalam
tubuh. Hal ini dapat mengakibatkan
kerusakan pada membran sel, otot,
tulang dan jaringan (Cooper,2001)
dimana Malondialdehyde (MDA) adalah
salah satu hasil dari peroksidasi lipid
yang disebabkan oleh radikal bebas
selama latihan fisik maksimal atau
latihan daya tahan (endurance) dengan
intensitas tinggi (Wang et al., 2008;
Lyle et al., 2009, Sousa, 2006)
Sebaliknya pada penelitian ini
juga didapati penurunan kadar MDA
pada kelompok perlakuan yang diberi
Vitamin E pada atlet sepakbola FIK
Tabel 3.
Atlet Sepakbola FIK Unimed

Unimed. Turunnya kadar MDA akibat
pemberian Vitamin E mengindikasikan

Vitamin E
dapat
stress  oksidatif
latihan fisik

bahwa fungsi
antioksidan
terjadinya
peningkatan

latihan. Hal ini sejalan dengan berbagai
penelitian yang sudah dilakukan oleh

peneliti-peneliti lainnya.

Data Kadar VO:Max Sebelum dan
Sesudah Pemberian Vitamin E Selama
Latihan Pada Atlet Sepakbola FIK

Unimed

Berdasarkan hasil penelitian yang
dilakukan kadar VO:Max sebelum dan

sesudah  pemberian  Vitamin

ditunjukkan pada tabel 4.

Data Kadar MDA Sebelum dan Sesudah Vitamin E Selama Latihan Pada

Pengukuran Kelompok N | Rerata Stan.da?
Deviasi
. . 1. Kontrol 15 | 12.9513 0,93011
MDA Sebelum Pemberian VIitE == 0 an [ 15 | 13.6340 | 1,18197
1. Kontrol 15 | 15.2193 1,03576

DA hP i it. E :
MDA Sesudah Pemberian Vit £ == 1 15 [ 102660 | 0,78955

Dalam bentuk diagram pengaruh pemberian Vitamin E terhadap kadar MDA selama

latihan pada atlet sepakbola FIK Unimed dapat dilihat pada gambar 2.
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Gambar 2 : Diagram Kadar MDA Sebelum dan Sesudah Pemberian Vitamin E

Selama Latihan Pada Atlet Sepakbola FIK Unimed
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Hasil pengukuran kadar MDA
pada penelitian ini menunjukkan
sebelum pemberian Vitamin E kadar
MDA kelompok kontrol rerata adalah
12,95+0,93 mmol/1 sedangkan
kelompok perlakuan diperoleh kadar
MDA rerata sebesar 13,63+1,18 mmol/l.
Dari hasil wuji statistik dengan
menggunakan uji t (Independent Samples
Test) diperoleh hasil bahwa tidak ada
perbedaan antara kelompok perlakuan
dengan kelompok kontrol dengan nilai
p= 0,090 (p>0,05).

Hasil pengukuran kadar MDA
sesudah pemberian Vitamin E kepada
atlet sepakbola selama melakukan
latihan diperoleh rerata kadar MDA
pada  kelompok kontrol sebesar
15,22+1,03,
perlakuan diperoleh rerata kadar MDA
sebesar 10,27+0,79. Dari hasil uji
statistik dengan menggunakan wuji t
(Independent Samples Test)  diperoleh
hasil bahwa terdapat perbedaan antara
kelompok perlakuan dengan kelompok
kontrol dengan nilai p=0,000 (p<0,05).
Sementara itu pengukuran kadar MDA
sebelum dan sesudah pemberian
vitamin E baik kelompok kontrol
maupun kelompok perlakuan
menunjukkan perbedaan secara
bermakna setelah diuji dengan uji t
(Paired Samples Test) dengan nilai p=
0,000 (p<0,05). Peningkatan kadar MDA
dari 12,95 mmol/l menjadi 15,22 mmol/l
didapati pada kelompok kontrol,
sedangkan kelompok perlakuan yang
diberi vitamin E diperoleh penurunan
kadar MDA dari 13,63 mmol/l menjadi
10,27 mmol/L.

Peningkatan MDA pada
kelompok kontrol sejalan dengan
berbagai penelitian yang dilakukan
oleh peneliti-peneliti sebelummnya.
Berbagai penelitian melaporkan

sedangkan  kelompok

peningkatan Kadar MDA  akibat
peningkatan aktifitas fisik terutama
aktifitas fisik maksimal. Sebenarnya
Pada keadaan normal, radikal bebas
terbentuk secara perlahan, kemudian
dinetralisasi oleh antioksidan yang ada
dalam tubuh. Namun jika laju
pembentukan radikal bebas sangat
meningkat karena dipicu oleh latihan
yang berlebihan, jumlah radikal bebas
akan melebihi kemampuan sistem
pertahanan tubuh dan tidak dapat
dinetralisasi oleh antioksidan dalam
tubuh. Hal ini dapat mengakibatkan
kerusakan pada membran sel, otot,
tulang dan jaringan (Cooper,2001)
dimana Malondialdehyde (MDA) adalah
salah satu hasil dari peroksidasi lipid
yang disebabkan oleh radikal bebas
selama latihan fisik maksimal atau
latihan daya tahan (endurance) dengan
intensitas tinggi (Wang et al., 2008;
Lyle et al., 2009, Sousa, 2006)
Sebaliknya pada penelitian ini
juga didapati penurunan kadar MDA
pada kelompok perlakuan yang diberi
Vitamin E pada atlet sepakbola FIK
Unimed. Turunnya kadar MDA akibat
pemberian Vitamin E mengindikasikan
bahwa fungsi Vitamin E sebagai
antioksidan dapat mengurangi
terjadinya stress oksidatif akibat
peningkatan latihan fisik selama
latihan. Hal ini sejalan dengan berbagai
penelitian yang sudah dilakukan oleh
peneliti-peneliti lainnya.

Data Kadar VO:Max Sebelum dan
Sesudah Pemberian Vitamin E Selama
Latihan Pada Atlet Sepakbola FIK
Unimed

Berdasarkan hasil penelitian
yang dilakukan kadar VO:Max
sebelum dan sesudah pemberian
Vitamin E ditunjukkan pada tabel 4.
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Tabel 4. Data Kadar VO:Max Sebelum dan Sesudah Vitamin E Selama
Latihan Pada Atlet Sepakbola FIK Unimed
Pengukuran Kelompok N | Rerata SD
VO:2Max Sebelum Pemberian 1. Kontrol 15 | 49.6667 2.67247
Vit.E 2. Perlakuan | 15 | 50.5867 1.55190
VO:Max Sesudah Pemberian 1. Kontrol 15 | 50.3133 2.80913
Vit. E 2. Perlakuan | 15 | 51.4867 1.46671

Dalam bentuk diagram pengaruh pemberian Vitamin E terhadap kadar VO-Max
selama latihan pada atlet sepakbola FIK Unimed dapat dilihat pada gambar 3.
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Gambar 3 : Diagram Kadar VO:Max Sebelum dan Sesudah Pemberian
Vitamin E Selama Latihan Pada Atlet Sepakbola FIK Unimed

Hasil pengukuran nilai VO:max pada
penelitian ini menunjukkan sebelum
pemberian vitamin E diperoleh nilai
VO2max pada kelompok kontrol sebesar

peningkatan dari 49,47 ml/kgBB/menit
menjadi 50,31 ml/kgBB/menit dan
dengan menggunakan uji t (Paired
Samples Test) peningkatan nilai VO2max

49,67+2,67 ml/kgBB/menit, sedangkan ini adalah berbeda secara statistik
kelompok perlakuan diperoleh nilai dengan nilai p=0,000 (p<0,05). Sementara
VO2max sebesar 50,59+1,55 itu, dari hasil uji beda dengan

ml/kgBB/menit. Dari hasil uji statistik
menggunakan uji t (Independent Samples
Test) diperoleh hasil bahwa tidak ada
perbedaan antara kelompok perlakuan
dengan kelompok kontrol dengan nilai
p=0,415 (p>0,05).

Hasil pengukuran nilai VO:max
setelah pemberian Vitamin E pada
kelompok perlakuan mengalami
peningkatan dari 50,59 ml/kgBB/menit
menjadi 51,49 ml/kgBB/menit, sedangkan

kelompok kontrol juga mengalami

menggunakan uji t (Independent Samples
Test), nilai VOxmax antara kelompok
kontrol dengan kelompok perlakuan
tidak menunjukan perbedaan secara
bermakna dengan nilai p= 0,163 (p>0,05).

Peningkatan =~ VOxmax  baik
kelompok kontrol maupun kelompok
perlakuan  sebelum dan  sesudah
pemberian Vitamin E pada atlet Sepak
Bola FIK Unimed selama menjalani
proses diakibatkan
kapasitas difusi paru orang terlatih lebih

latihan karena
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baik daripada orang yang tidak terlatih
(Fox, 1988). Semakin baik kapasitas
difusi paru, semakin besar volume gas
yang berdifusi, maka akan bertambah
baik kemampuan seseorang dalam
melakukan pembebanan kardiorespirasi
tanpa mengalami kelelahan yang berarti.
Sehingga orang yang terlatih akan
bernafas lebih lambat dan dalam, dan
oksigen yang diperlukan untuk kerja
otot pada proses ventilasipun berkurang.
Akibatnya dengan jumlah oksigen yang
sama, orang terlatih akan bekerja lebih
efektif daripada orang yang tidak
terlatih. Dengan demikian, selama
melakukan aktifitas latihan secara rutin
dalam penelitian ini akan meningkatkan
nilai VO2max. Peningkatan VO2max juga
disebabkan bertambahnya kandungan
02 di dalam arteri dan vena, serta
meningkatnya cardiac output maksimal.
Kalau dibandingkan peningkatan
VO:max yang paling besar didapat pada
kelompok perlakuan yang memperoleh
vitamin E walaupun perbedaannya tidak
bermakna .

pemberian vitamin E selama menjalani

Hal ini dapat dijelaskan

program latihan dapat mencegah
terjadinya stressoksidatif yang dapat
mengakibatkan peroksidasi lipid
membran sel terutama sel darah merah.
Hal ini dapat dilihat dari kadar Hb
kelompok  perlakuan lebih  besar
dibandingkan dengan kelompok kontrol.
Seperti diketahui, Hb merupakan salah
satu faktor yang mempengaruhi nilai
VO2max.

KESIMPULAN

Pemberian Vitamin E dengan
dosis 400mg dapat menurunkan kadar
MDA dan meningkatkan kadar Hb pada
Atlet Sepakbola FIK Unimed selama
menjalani program latihan, sementara itu

pengaruhnya terhadap VO:max tidak
terbukti pada penelitian ini.
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