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ABSTRAK

Penelitian ini bertujuan untuk mengetahui pengaruh Indeks Glikemik (IG) terhadap performa lari 5 km}
Penelitian ini menggunakan desain eksperimen acak terkontrol. Subjek yang terlibat dalam penelitian inj &
adalah 15 orang, 8 orang kelompok IG rendah dan 7 orang kelompok IG tinggi. Setelah puasa semalam,;
subjek mengonsumsi makanan intervensi sesuai kelompok (IG rendah atau IG tinggi) tiga jam sebelum lari 52
km. Makanan intervensi mengandung 1000 kalori dengan IG 37 dan 85. Rata-rata umur subjek adalah’
19.0+0.8 tahun, sedangkan rata-rata berat badan, tinggi badan dan persen lemak tubuh berturut-turut |
adalah 56.2+8.9 kg, 163.8+6.8 cm dan 17.78+4.50%. Rata-rata hemoglobin, hematokrit, dan VO,max subjek
berturut-turut adalah 16.24+1.54 mg/dl, 43.61+2.81%, dan 44.99+6.00 ml/kg BB/menit. Hasil penelitian :
menunjukkan bahwa sebelum dan sesudah intervensi rata-rata waktu tempuh lari 5 km pada subjek
kelompok IG rendah berturut-turut adalah 23.85+1.64 menit dan 2391+1.46 menit lebih cepat
dibandingkan dengan subjek kelompok IG tinggi (berturut-turut adalah 27.51+2.21 dan 26.95+3.11 menit)
Ada pengaruh IG yang signifikan terhadap performa daya tahan lari 5 km pada atlet {p<0.05).

-

Kata kunci: daya tahan, glukosa darah, indeks glikemik, serum insulin

PENDAHULUAN

Karbohidrat merupakan zat gizi penyedia energi utama dalam berbagai aktifitas fisik
termasuk olahraga, karena karbohidrat segera dapat digunakan sebagai fungsi pergerakan otot,
fungsi otak, fungsi hati, dan sel darah merah. Penggunaan karbohidrat meningkat dengan
meningkatnya intensitas olahraga. Penurunan simpanan karbohidrat berhubungan erat dengan |
munculnya kelelahan otot, karena menurunnya level piruvat untuk memicu terjadinya siklus
Krebs yang menghasilkan ATP (Powers & Hawley 1997). Permasalahan yang dihadapi atlet
adalah bagaimana mempertahankan suplai karbohidrat ke otot dan memperlambat penurunan
simpanan glikogen otot, sehingga memperlambat timbulnya kelelahan. Selama ini atlet sudah
dianjurkan untuk mengkonsumsi makanan tinggi karbohidrat sebelum bertanding atau berlatih, *
namun kenyataan bahwa kemampuan daya tahan atlet untuk menyelesaikan pertandingan masih =%
belum optimal. Makanan yang kaya karbohidrat dianjurkan bagi atlet yang melakukan kegiatan
olahraga yang bersifat ketahanan fisik (Sukmaniah & Prastowo 1992). Namun pemberian §
makanan tinggi karbohidrat sebelum latihan dapat menimbulkan efek metabolik yaitu
hiperglikemia dan hiperinsulinemia yang kurang menguntungkan untuk performance sebelum
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9 jtihan (Jeukendrup & Gleeson 2004). Peningkatan insulin plasma akan menekan metabolisme
ak, meningkatkan oksidasi karbohidrat yang menyebabkan penurunan konsentrasi glukosa
ima untuk latihan berikutnya. Diperlukan suatu strategi untuk meminimalkan efek konsumsi
kanan tinggi karbohidrat untuk mencapai daya tahan optimal, mengingat latihan olahraga
t juga dapat meningkatkan level stres oksidatif. Jenkins et. al (1981) telah mempublikasikan
ki nsep yang berhubungan dengan karbohidrat yang dikenal dengan indeks glikemik (IG).
Menurut konsep ini karbohidrat dalam bahan pangan yang dipecah dengan cepat selama
encernaan memiliki IG tinggi, respon glukosa darah terhadap jenis pangan ini cepat dan tinggi,
aliknya karbohidrat yang dipecah dengan lambat memiliki IG rendah sehingga melepaskan
vukosa ke dalam darah dengan lambat (Rimbawan & Siagian 2004).
Penelitian indeks glikemik pada atlet sepeda terlatih yang dilakukan Thomas et. al
{ (1994) menemukan bahwa atlet yang diberikan makanan rendah IG (lentils) mempunyai daya
an 20 menit lebih lama dibandingkan atlet yang diberikan makanan tinggi IG. Demikian pula
asil penelitian Wu dan Williams (2006) menyimpulkan bahwa waktu yang diperlukan untuk
penyelesaikan latihan lebih singkat pada orang yang mengkonsumsi makanan rendah IG
ibandingkan tinggi IG, sedangkan laju oksidasi lemak lebih tinggi pada orang yang
nengkonsumsi makanan rendah indeks glikemik dibandingkan tinggi indeks glikemik. Hasil
penelman Moore et. al (2009) juga membuktikan bahwa terjadi peningkatan waktu yang
signifikan dalam perfor\ma setelah mengkonsumsi makanan rendah IG dibandingkan setelah
engkonsumsi makanan tinggi IG, serta konsentrasi glukosa darah pada titik kelelahan lebih
tinggi secara signifikan setelah mengkonsumsi makanan IG rendah bila dibandingkan setelah
engkonsumsi makanan IG tinggi. Penelitian ini juga menyimpulkan terjadi peningkatan waktu
_yang signifikan dalam performa setelah mengkons'umsi makanan IG rendah berkaitan dengan
_peningkatan ketersediaan glukosa untuk kerja otot, berkontribusi untuk tambahan oksidasi
- karbohidrat dan kemungkinan menghemat simpanan glikogen otot dan hati.
Namun hasil penelitian Mitchell et. al (1997) menunjukkan pemberian karbohidrat
sebelum latihan tidak mempengaruhi daya tahan selama latihan. Stannard et. al (2000) juga tidak
menemukan perbedaan signifikan efek konsumsi makanan IG rendah dan IG tinggi terhadap
waktu mencapai kelelahan. Penelitian lain yang dilakukan Chen et. al (2008) juga tidak
menemukan perbedaan yang signifikan waktu untuk menyelesaikan lari 5 kilometer antara
- perlakuan IG tinggi dan IG rendah. Masih kontroversinya hasil-hasil penelitian tentang IG
| 3 kaitannya dengan daya tahan pada atlet, maka dlperlukan penelitian untuk memperkuat temuan-
. temuan yang sudah ada.

Tujuan penelitian ini adalah mempelajari pengaruh pemberian makanan dengan IG
berbeda terhadap performa daya tahan lari 5 km pada atlet.

METODE

esain, Tempat, Waktu dan Subjek

Desain penelitian ini merupakan penelitian eksperimen acak terkontrol yang
- mempelajari pengaruh IG terhadap performa daya tahan lari pada atlet mahasiswa. Penelitian
" dilakukan di Pusat Kebugaran Jasmani IPB, Laboratorium Fisiologi, Fakultas Kedokteran Hewan
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IPB dan Laboratorium Biokimia FMIPA Universitas Brawijaya. Penelitian dilakukan pada bulap i
Januari sampai Desember 2011.

“  Subjek penelitian adalah mahasiswa IPB berjenis kelamin laki-laki yang berumur antarg"
19 - 25 tahun. Mahasiswa tersebut aktif melakukan latihan olahraga. Subjek penelitian kriter;
inklusi yaitu sudah melakukan latihan suatu cabang olahraga secara rutin minimal 6 bulan, -
menyetujui mengikuti penelitian hingga selesai dengan menandatangani informed consent, tidak
dalam keadaan sakit dan tidak sedang dalam pengobatan selama sebulan terakhir, tidak
merokok dan tidak minum alkohol. Jumlah subjek yang bersedia ikut penelitian ini adalah 15;
orang, diacak ke dalam dua kelompok perlakuan yaitu kelompok IG tinggi dan kelompok IG
rendah.

Cara Pengumpulan dan Analisis Data
Data yang diambil dalam penelitian ini adalah karakteristik subjek yaitu umur, berat =
badan, tinggi badan, IMT, dan persen lemak tubuh; sampel darah vena untuk pemeriksaan darah
kadar insulin serum, glukosa darah dan laktat darah, Hb, Ht; data waktu tempuh lari 5 km, "
Makanan intervensi IG tinggi (IG=85) dan IG rendah (IG=37) mengandung 1000 kalori yang
terdiri dari 70% karbohidrat, 15% protein dan 15% lemak untuk sekali makan dan makanan
intervensi diberikaan 3 kali sehari selama dua minggu. IG pangan campuran diperkirakan dari
tabel Foster-Powell et al (2002) dan Warta Penelitian dan Pengembangan Pertanian (2009). 3
Pada awal dan akhir intervensi dilakukan pengambilan sampel darah dan performa daya *
tahan lari 5 km, tiga jam setelah mengonsumsi makanan intervensi. Pemeriksaan konsentrasi
glukosa darah diukur dengan menggunakan alat glukometer, pemeriksaan dilakukan di Pusat i
Kebugaran Jasmani IPB. Kadar insulin serum diténtukan dengan metode ELISA dengan -
menggunakan kit komersial, dilakukan di Laboratorium Biokimia FMIPA Universitas Brawijaya. -
Pemeriksaan kadar hematokrit dengan spectrofotometer dan hemoglobin dengan metode
cyanmethemoglobin, dilakukan di Laboratorium Fisiologi, Fakultas Kedokteran Hewan IPB.
Performa lari 5 km dilakukan pada treadmill di Pusat Kebugaran Jasmani IPB. Protokol penelitian -
ini sudah mendapat persetujuan etik dari Komisi Etik Badan Penelitian dan Pengembangan
Kesehatan Kementerian Kesehatan nomor KE.01.07/EC/433/2011 tanggal 24 Juli 2011.

Hasil penelitian disajikan dalam bentuk rata-rata dan standar deviasi (x + sd). Pengaruh
pemberian pangan dengan IG berbeda terhadap performa daya tahan lari 5 km diuji dengan uiji t.
Untuk mengetahui pengaruh pemberian pangan dengan indeks glikemik berbeda terhadap _
terhadap glukosa darah dan insulin serum dianalisis dengan uji Anova menggunakan SPSS for 7

windows version 16. Tingkat kepercayaan yang digunakan untuk keseluruhan analisis adalah
95%.

HASIL DAN PEMBAHASAN

Karakteristik Subjek

Indeks Massa Tubuh (IMT) yang dihitung dari berat dan tinggi badan berperan dalam
performa atlet. Hasil pengukuran terlihat bahwa masing-masing sebanyak 6.7% subjek termasuk
gizi kurang, dan gemuk. Rata-rata IMT subjek penelitian ini adalah 20.91 + 2.81 kg/m? dan
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& masuk kategori baik/normal. Bila dilihat dari persen lemak tubuh rata-rata subjek memiliki
ak tubuh 17.78 + 4.50%. Ini menunjukkan persentase lemak tubuh subjek tergolong sedang.
entase lemak tubuh digolongkan sedang bila nilainya berkisar antara 15 hingga 17 persen
intuk laki-laki dan 20 hingga 24 persen untuk perempuan (Depdiknas 2000).

Rata-rata kadar hemoglobin subjek adalah 16.24 + 1.54 g/dl, bila dikategorikan nilai ini
rmasuk normal. Menurut Mougios (2006) konsentrasi hemoglobin normal dalam darah laki-
¥i usia 18 hingga 44 tahun berkisar antara 13.2 - 17.3 g/dl. Ambilan oksigen maksimal (VO2max)
ndah pada subjek kelompok IG rendah adalah 38.8 ml/kg BB/menit dan subjek kelompok IG
ggi adalah 38.5 ml/kg BB/menit, sedangkan VOzmax tertinggi pada subjek kelompok IG rendah
pada subjek kelompok IG tinggi adalah 54.3 ml/kg BB /menit. Hasil uji beda rata-rata
enunjukkan bahwa tidak ada perbedaan yang signifikan pada karakteristik subjek (p>0,05)
aik umur, berat badan, tinggi badan, IMT, persen lemak tubuh, hemoglobin, hematokrit dan

mbilan oksigen maksimal (VOzmax) untuk kedua kelompok intervensi. Rata-rata data
iarakteristik subjek dapat dilihat pada Tabel 1.

Tabel 1. Karakteristik subjek penelitian
IG Tinggi (n=7) IG Rendah (n=8)

Rata-rata (n=15)

mur (tahun) 19.14+0.69 18.88+0.83 19.00 + 0.76
erat Badan (kg) 58.64+12.16 54.00+4.69 56.17 + 8.95
inggi badan (cm) 161.94+6.49 165.35+7.13 163.76 + 6.82
O2max (ml/kg BB/mnt) 43.78+6.13 46.04+6.09 4499 + 6.00
% Lemak Tubuh 19.16+5.59 16.57+3.18 17.78 +4.50
Hemoglobin (g/dl) 16.55+1.33 15.96+1.75 16.24 + 1.54

* Hematokrit (%) 43.78+1.66 43.43+3.78 43.61 +2.81
IMT (kg/m?) 21.19+2.35 19.76 + 1.47 2091 +2.81

Kadar Glukosa Darah
Pada hari ke 1 intervensi, rata-rata kadar glukosa darah postprandial pada subjek

kelompok IG rendah adalah 98.75 + 12.08 mg/dl. Nilai rata-rata glukosa postprandial lebih
- rendah pada subjek kelompok IG rendah dibandingkan dengan subjek kelompok IG tinggi yang
memiliki nilai rata-rata glukosa darah postprandial yaitu 106.29 + 17.31 mg/dl. Namun rata-rata
glukosa darah setelah lari 5 km pada subjek kelompok IG rendah ternyata lebih tinggi (110.63 +
© 15.97 mg/dl) dibandingkan rata-rata glukosa darah subjek kelompok IG tinggi dan 102.29 +
16.23 mg/dl). Bila dilihat selisih rata-rata kadar glukosa 2 jam setelah makan (postprandial/PP)
dengan kadar glukosa puasa, tampak peningkatan kadar glukosa pada kelompok IG tinggi lebih
besar daripada kelompok IG rendah. Namun bila dilihat selisih antara kadar glukosa
postprandial (PP) dengan lari ternyata pada kelompok IG tinggi terjadi penurunan kadar glukosa
darah setelah lari 5 km. Walaupun secara statistik tidak terdapat perbedaan rata-rata glukosa
darah postprandial pada kedua kelompok intervensi (p>0.05). Rata-rata glukosa darah kedua
kelompok subjek dapat dilihat pada Gambar 1.

Semnas PAGI 2013, Biokimia Gizi, Gizi Klinis, dan Dietetik 123



Pengaruh Pemberian Pangan

10,63

o 94135,2998}06'291 102,29

g w00 |°° Harike 1
) ¥ 80
5 60 ® |G Rendah
9
2 40
a
% 20 4,6311 11,88
[T
Puasa PP Lari PP- Lari-PP-4
-20
Puasa
Waktu Pengukuran

Gambar 1. Rata-rata kadar glukosa darah subjek pada hari ke 1

Pada hari ke 15 intervensi, rata-rata kadar glukosa darah postprandial ternyata lebih
tinggi pada subjek kelompok IG rendah dibandingkan kelompok IG tinggi. Bila dilihat selisih *

antara kadar glukosa PP dengan kadar glukosa puasa, ternyata kelompok IG tinggi relatif lebih %

tinggi dibandingkan kelompok IG rendah. Begitu pula rata-rata selisih antara kadar glukosa
setelah lari 5 km dengan rata-rata selisih kadar glukosa darah puasa, terlihat lebih tinggi pada

kelompok IG tinggi dibandingkan kelompok IG rendah. Hasil uji statistik menunjukkan tidak ada

perbedaan rata-rata kadar glukosa darah antar kedua perlakuan (p>0.05). Rata-rata kadar :

glukosa darah pada kedua kelompok perlakuan pada hari ke 15 dapat dilihat pada Gambar 2.
Konsumsi makanan IG tinggi kemungkinan mampu meningkatkan cadangan glikogen
hati dan otot yang lebih tinggi bila dibandingkan dengan makanan IG rendah. Pada saat latihan
olahraga cadangan glikogen ini akan diuraikan oleh tubuh sebagai sumber energi. Hal ini sejalan
dengan hasil penelitian Wee et al. (2005) yang menyimpulkan bahwa makanan IG tinggi yang
diberikan sebelum melakukan latihan/kegiatan- olahraga memberikan kontribusi yang lebih
besar terhadap simpanan glikogen otot dibandingkan dengan makanan IG rendah. Pendapat ini
juga diperkuat oleh temuan Burke et al. (1993) yang menyimpulkan bahwa peningkatan glikogen
otot setelah 24 jam masa pemulihan dari olahraga yang menguras glikogen lebih tinggi setelah
mengonsumsi makanan IG tinggi dibandingkan setelah mengonsumsi makanan IG rendah.
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Gambar 2. Rata-rata kadar glukosa darah subjek pada hari ke 15
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Pada subjek yang mengonsumsi makanan IG rendah, glukosa akan dilepaskan secara
Jambat bila dibandingkan mengonsumsi makanan IG tinggi. Jumlah glukosa darah akan relatif
il pada subjek yang mengonsumsi makanan IG rendah dibandingkan mengonsumsi makanan
G tinggi. Pada IG tinggi glukosa darah akan meningkat secara drastis dan kemudian dengan
epat kembali turun ke kondisi basal. Makanan IG rendah dicerna lebih lambat sehingga proses
J yimpanan juga akan lambat. Hal tersebut akan menguntungkan untuk atlet karena glukosa
an tersedia sampai akhir aktifitas olahraga. Kandungan glikogen otot yang tinggi pada saat
sbelum latihan, akan meningkatkan oksidasi karbohidrat (Arkinstall et al. 2004).

Penelitian Thomas et al. (1994) menyimpulkan bahwa level glukosa plasma setelah
" 1atihan berhubungan terbalik dengan IG makanan yang diberikan sebelum latihan. Mengonsumsi
nakanan IG tinggi sebelum olahraga, konsentrasi glukosa darah meningkat dan menurun secara
jam serta mencapai kadar lebih tinggi pada saat puncak dibandingkan mengonsumsi makanan
G rendah dengan jumlah karbohidrat yang sama (Mondazzi et al. 2009). Temuan ini diperkuat
leh Burke et al. (1998) dan Cocate et al. (2011) yang menyatakan bahwa laju oksidasi glukosa
ebih tinggi setelah mengonsumsi makanan IG tinggi.

Terjadi penurunan kadar glukosa darah setelah lari 5 km pada kelompok IG tinggi, hal ini
iduga disebabkan karena kadar insulin setelah makan (sebelum latihan) masih cukup tinggi
ada kelompok IG tinggi, sehingga membawa glukosa ke dalam hati dan otot untuk disimpan
ebagai glikogen, dan menurunkan produksi glukosa dalam hati (Marmy-Cornus et al. 1996).
- Menurut Coyle (1991) pengaruh insulin terhadap jaringan peripheral terlihat lebih lama
mesklpun kadar insulin sudah turun ke kadar puasa. Pengaruh peningkatan kadar insulin yang
“menetap ini kemungkinan menyebabkan ambilan glukosa darah oleh otot tetap tinggi pada
~ kelompok IG tinggi dibandingkan kelompok IG rendah (Wee et al. 1999).

- Kadar Insulin Darah

Insulin merupakan salah satu hormon penting yang mengatur penggunaan energi oleh
- jaringan. Insulin memberikan efek anabolik dalam metabolisme tubuh seperti pembentukan
glikogen, triasilgliserol dan protein. Pada hari 1 intervensi, kadar insulin darah pada subjek
kelompok IG rendah rata-rata sebesar 7.98 + 4.85 ulU/mL, sedangkan pada subjek kelompok IG
tinggi rata-rata yaitu 10.21 + 8.11 plU/mL. Sesudah makan rata-rata kadar insulin serum pada
kelompok IG tinggi lebih tinggi daripada rata-rata kadar insulin serum pada kelompok IG rendabh,
begitu pula rata-rata kadar insulin serum setelah berlari 5 km pada treadmill. Setelah lari kadar
insulin pada kedua kelompok perlakuan mengalami penurunan dan rata-rata selisih penurunan
insulin tertinggi terjadi pada kelompok IG tinggi. Hasil uji statistik menunjukkan bahwa pada hari
ke 1, ada perbedaan yang signifikan rata-rata kadar insulin serum sesudah makan pada kedua
perlakuan (p<0.05). Rata-rata kadar insulin serum pengukuran hari ke 1 pada kedua kelompok
perlakuan dapat dilihat pada Gambar 3.
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Gambar 3 Rata-rata kadar insulin serum pada hari ke 1

Temuan penelitian ini sejalan dengan penelitian Stevenson et al (2005) yang ‘
memberikan makanan campuran IG tinggi dan IG rendah pada saat sarapan dan makan siang ]
sebelum lari pada treadmill menemukan bahwa konsentrasi insulin setelah 1 jam dan 2 jam

postprandial lebih tinggi secara signifikan pada IG tinggi dibandingkan IG rendah. Di awal latihan

nilai konsentrasi insulin sama dengan nilai puasa pada IG rendah, tapi pada IG tinggi tetap 150%
lebih tinggi dari nilai konsentrasi insulin puasa. Hal yang senada juga disimpulkan dari penelitian
Wong et al. (2008) yang memberikan makanan campuran IG tinggi dan makanan IG rendah yang ';;‘

=
3

mengandung 65% karbohidrat, 15% protein dan 20% lemak dari total kalori menemukan bahwa f

konsentrasi insulin serum selama masa postprandial lebih tinggi pada makanan IG tinggi
dibandingkan dengan makanan IG rendah. Temuan Stevenson (2006) pada subjek wanita yang
diberikan sarapan IG tinggi dan rendah juga menemukan bahwa konsentrasi insulin juga lebih
tinggi secara signifikan pada perlakuan IG tinggi dibandingkan IG rendah dan konsentrasi insulin
menurun setelah periode postprandial pada kedua perlakuan tetapi tetap lebih tinggi pada
perlakuan IG tinggi daripada IG rendah (p<0.05).

Pada hari ke 15 intervensi rata-rata kadar insulin serum dua jam setelah makan
(postprandial) dan setelah lari 5 km pada kelompok IG tinggi juga relatif lebih tinggi

dibandingkan kelompok IG rendah. Pola peningkatan kadar insulin serum pada kelompok IG _

tinggi seiring dengan terjadinya peningkatan kadar glukosa darah pada kelompok IG tinggi baik
pada PP maupun sesudah lari 5 km. Rata-rata kadar insulin serum pengukuran hari ke 15 pada
kedua kelompok perlakuan dapat dilihat pada Gambar 4.
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Gambar 4. Rata-rata kadar insulin serum pada hari ke 15
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pada pengukuran hari ke 15 ini sepertinya tubuh subjek mengalami kondisi adaptasi
gga tidak terlihat perbedaan kadar insulin dua jam sesudah makan, namun kecenderungan
 insulin serum kelompok IG tinggi masih lebih tinggi dibandingkan dengan kelompok IG
h. Peningkatan kadar insulin setelah makan dan setelah lari 5 km pada hari 15 ini
bkan karena terjadi pula peningkatan kadar glukosa pada kelompok IG tinggi. Sepertinya
‘ Basih terjadi proses pencernaan dan penyerapan makanan sehingga glukosa masih tinggi (Wee
i 1999). Faktor utama yang berperan dalam mengatur kadar glukosa darah adalah
snsentrasi glukosa darah itu sendiri dan hormon terutama insulin dan glukagon (Marks et al.

~

\ ;-forma Daya Tahan Lari 5 km Atlet Mahasiswa

_ Daya tahan dapat diartikan dengan kemampuan tubuh mengatasi kelelahan atau
smampuan tubuh untuk melakukan pembebanan selama mungkin baik secara statis maupun
inamis tanpa menurunnya kualitas kerja. Pada penelitian ini performa daya tahan didefinisikan
engan kemampuan subjek menyelesaikan lari 5 km dalam waktu tertentu. Pada hari pertama
ptervensi, hasil penelitian menunjukkan bahwa rata-rata waktu tempuh lari 5 km pada
";lompok IG rendah adalah 23.8 + 1.6 menit lebih rendah dibandingkan dengan kelompok 1G
inggi (27.5 + 2.2 menit). Hari ke 15 intervensi ternyata waktu tempuh lari 5 km pada kelompok
G rendah tetap lebih rendah (23.9 + 1.5 menit) dibandingkan dengan kelompok IG tinggi (26.9 +
.1 menit). Ada perbedaan yang signifikan rata-rata waktu menyelesaikan lari 5 km antara kedua
elompok perlakuan (p<0.05). Rata-rata performa daya tahan iari subjek dapat dilihat pada

- Tabel 2.

Tabel 2 Performa daya tahan lari 5 km

Variabel Waktu IG Rendah (n=6)  IG Tinggi (n=6) p value
Waktu (menit) Harike 1 , 238+ 1.6 27.5+2.2 0.008
A Hari ke 15 _239+15 269 +3.1 0.05
p value 0.915 0.573

Ada pengaruh pemberian pangan dengan IG berbeda terhadap waktu yang diperlukan

subjek menyelesaikan lari 5 km. Performa atau waktu penyelesaian lari 5 km pada kelompok IG

- rendah lebih baik daripada kelompok IG tinggi baik sebelum maupun setelah intervensi. Lebih
~ singkatnya waktu tempuh lari 5 km pada subjek kelompok IG rendah bila dibandingkan dengan
subjek kelompok IG tinggi diduga karena pada subjek yang mengonsumsi makanan 1G rendah

- ketersediaan glukosa sebagai sumber energi relatif lebih stabil bila dibandingkan dengan subjek
 yang mengonsumsi makanan IG tinggi. Hasil penelitian ini sejalan dengan penelitian yang
dilakukan oleh Wong et al. (2008) bahwa subjek yang mengonsumsi makanan IG rendah
menunjukkan waktu mencapai finish lebih cepat bila dibandingkan dengan subjek yang
mengonsumsi makanan IG tinggi (IG rendah=98.7 menit dan IG tinggi=101.5 menit). Hasil
penelitian yang senada juga didapatkan oleh Wu dan Williams (2006) yang menyimpulkan bahwa
kapasitas daya tahan subjek yang mengonsumsi makanan IG rendah tiga jam sebelum berlari
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pada treadmill lebih besar dibandingkan kapasitas daya tahan subjek yang mengonsumsj
makanan IG tinggi. Moore et al. (2009) juga menyimpulkan bahwa performa pesepeda meningkat
secara signifikan pada perlakuan IG rendah (92.5+ 5.2 menit) dibandingkan dengan perlakuan Ig
tinggi (95.6 + 6.0 menit). '

Lebih cepatnya waktu mencapai finish pada intervensi IG rendah dapat dijelaskan kareng
jumlah karbohidrat yang belum teroksidasi kemungkinan masih banyak dalam usus halus pada'}
awal olahraga dan kemudian dilepaskan ke dalam sirkulasi darah secara perlahan (Burke et qi, :
1998; Thorne et al. 1983). Makanan dengan IG tinggi mengalami pencernaaan dan penyerapan
serta pengangkutan glukosa yang lebih cepat ke dalam sistem sirkulasi, sehingga menyebabkan
fluktuasi glukosa darah per unit karbohidrat lebih besar daripada makanan dengan nilai IG yang
lebih rendah. Pada makanan IG tinggi, glukosa darah akan disimpan secara optimal sebaga
glikogen otot seiring dengan berkurangnya glukosa untuk olahraga. Hal ini sejalan dengan
temuan Wong et al. (2008) bahwa konsentrasi glukosa darah tetap lebih tinggi selama olahraga
setelah mengonsumsi makanan IG rendah, sebaliknya turun drastis ke nilai sebelum olahraga
setelah mengonsumsi makanan IG tinggi. Penelitian Moore et al. ((2009) juga menyimpulkan E
bahwa level glukosa darah pada titik lelah setelah olahraga sepeda lebih tinggi pada perlakuan IG
rendah (5.2 + 0.6 mmol/L) dibandingkan perlakuan IG tinggi (4.7 + 0.7 mmol/L). Menurut
Marmy-Conus et al. (1996) respon ini dimungkinkan karena setelah mengonsumsi makanan IG
tinggi konsentrasi insulin serum selama postprandial lebih tinggi sehingga berperan dalam
penurunan produksi giukosa dalam hati dan meningkatkan pengangkutan glukosa ke otot.
Pengaruh konsentrasi insulin terhadap jaringan peripheral bertahan lebih lama, meskipun
konsentrasi insulin akan kembali ke nilai puasa (Coyle 1991; Montain et al. 1991). Pengaruh
menetapnya hiperinsulinemia memungkinkan peningkatan ambilan glukosa selama konsumsi IG
tinggi lebih besar daripada konsumsi IG rendah (Wee et al. 1999).

Pada perlakuan IG tinggi, ketersediaan simpanan glikogen hati sudah memadai,
kemungkinan latihan olahraga menyebabkan peningkatan pengeluaran giukosa hepatik sejalan
dengan peningkatan ambilan glukosa oleh otot selama latihan olahraga. Bila latihan olahraga

“berlanjut, simpanan glikogen hati tidak mencukupi untuk memenuhi peningkatan ambilan
glukosa oleh otot yang mengakibatkan penurunan konsentrasi glukosa secara drastis hingga
latihan berakhir. Hal ini dapat menerangkan bahwa kenapa konsentrasi glukosa darah lebih
stabil pada perlakuan IG rendah, tetapi turun ke nilai puasa pada akhir latihan pada perlakuan IG
tinggi (Wong et al. 2008). Penurunan cadangan karbohidrat merupakan salah satu penyebab
utama yang memperburuk performa dan peningkatan kelelahan selama olahraga jangka panjang
pada lari submaksimal (Wong & Williams 2000). Menurunnya glikogen otot tergantung pada
intensitas latihan, kondisi fisik, jenis latihan, suhu lingkungan, dan makanansebelum latihan
(Costill 1988). Penurunan karbohidrat mengakibatkan ketidakmampuan otot menghasilkan
kembali ATP seiring dengan penurunan laju ATP. Ketidakcukupan karbohidrat menyebabkan
rendahnya piruvat dalam otot, sebagai substrat untuk membentuk acetyl CoA dan untuk reaksi
asam trikarboksilat.
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SIMPULAN DAN SARAN

Performa daya tahan lari 5 km lebih baik pada kelompok IG rendah dibandingkan
ompok IG tinggi, ada pengaruh pemberian pangan dengan IG berbeda terhadap performa daya
Jhan lari 5 km pada atlet mahasiswa (p<0.05). Pada hari ke 1 intervensi, ada perbedaan yang
ignifikan rata-rata kadar insulin postprandial antar kedua perlakuan (p<0.05), namun pada hari
e 15 intervensi tidak ada perbedaan rata-rata kadar insulin antar kedua perlakuan, tetapi ada
ecenderungan rata-rata kadar insulin perlakuan IG tinggi lebih tinggi daripada IG rendah. Tidak
da perbedaan yang signifikan rata-rata kadar glukosa darah antar perlakuan, namun ada
ecenderungan kadar glukosa darah setelah lari 5 km lebih tinggi pada perlakuan IG rendah baik
hari ke 1 maupun hari ke 15 intervensi.

Saran

Konsumsi makanan IG rendah sebelum aktifitas olahraga lebih meningkatkan performa
ari 5 km. Kepada pihak terkait perlu melakukan sosialisasi tentang pengaturan makanan yang
epat untuk mencapai performa yang optimal bagi atlet terutama terkait peranan indeks
 glikemik.
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