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ABSTRAK 

Salva Almayda Putri: Hubungan Aktivitas Fisik Dan Kebugaran Jasmani 

Terhadap Musculoskeletal Disorder Dan Tingkat Prestasi Atlet E-Sport PORDA 

Kota Yogyakarta. Tesis, Yogyakarta: Fakultas Ilmu Keolahragaan dan 

Kesehatan. Universitas Negeri Yogyakarta.2025 

Penelitian ini bertujuan untuk: 1) mengetahui hubungan aktivitas fisik terhadap 

musculoskeletal disorder. 2) mengetahui hubungan kebugaran jasmani terhadap 

muscoloskeletal disorder. 3) mengetahui hubungan aktivitas fisik terhadap tingkat 

prestasi. 4) mengetahui hubungan kebugaran jasmani terhadap tingkat prestasi pada 

atlet E-sport PORDA Kota Yogyakarta. 

Desain penelitian ini kuantitatif dengan pendekatan korelasional. Populasi 

dalam penelitian ini adalah Atlet E-sport yang tergabung dalam tim PORDA Kota 

Yogyakarta sebanyak 29 atlet. Selanjutnya untuk subjek menggunakan teknik total 

sampling. Instrumen pengumpulan data pada variabel aktivitas fisik menggunakan  

International Physical Activity Questionnaire-Short Form (IPAQ) dengan nilai 

validitas 0,442 dan reabilitas 0,713, untuk variabel musculoskeletal disorder 

menggunakan kuesioner Nordic Body Map dengan validitas 0,387 dan reabilitas 

0,919, dan kebugaran jasmani menggunakan tiga test yaitu Back Streght Test 

dengan validitas 0,745 dan reabilitas 0,960, Hand Grip Test dengan validitas 0,880 

dan reabilitas 0,938, dan tes Cooper 12 menit dengan validitas dan reabilitas 0,997. 

Hasil penelitian menunjukan bahwa: 1) aktivitas fisik memiliki hubungan yang 

signifikan terhadap musculoskeletal disorder pada aspek keluhan sakit/ kaku pada 

leher bagian bawah, bahu kanan dan kiri, punggung, pinggang, lengan bawah kiri, 

pergelangan tangan kiri dan kanan, tangan kiri dan kanan dan lutut kiri pada atlet 

E-sport dengan nilai Sig.<0,05 dan nilai r -0,314 hingga -0,551. 2) kebugaran 

jasmani memiliki hubungan yang signifikan terhadap musculoskeletal disorder 

pada aspek keluhan sakit/ kaku leher bagian bawah, bahu kanan, siku kanan dan 

kiri, lengan atas kanan, lengan bawah kanan dan kiri, pergelangan tangan kanan dan 

kiri, tangan kanan dan kiri, punggung, pinggang, pantat, paha kiri, lutut kiri dan 

kanan pada atlet E-sport dengan nilai Sig.<0,05 dan nilai r -0,343 hingga -0,713. 3) 

tidak ada hubungan yang signifikan pada aktivitas fisik terhadap tingkat prestasi 

atlet E-sport. 4) kebugaran jasmani memiliki hubugan yang signifikan terhadap 

tingkat prestasi pada atlet E-sport dengan nilai Sig.<0,05 dan nilai r 0,412 – 0,544.  

Temuan penelitian ini mengindikasikan bahwa kebugaran fisik yang baik 

berperan penting dalam menjaga kesehatan tubuh para atlet, sehingga mereka dapat 

berkompetisi dengan lebih optimal. Oleh karena itu, rekomendasi penelitian 

lanjutan yang dapat dilakukan adalah penelitian intervensi untuk menguji 

efektivitas program latihan fisik tertentu dalam menurunkan risiko musculoskeletal 

disorder dan meningkatkan performa atlet E-sport. 

Kata Kunci : Aktivitas fisik, kebugaran jasmani, musculoskeletal disoder, tingkat 

prestasi, atlet E-sport 
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ABSTRACT 

Salva Almayda Putri: Correlation between the Physical Activities and Physical 

Fitness towards the Musculoskeletal Distorder and the Level of Achievement of E-

Sport Athletes of PORDA Yogyakarta City. Thesis, Yogyakarta: Master 

Program, Faculty of Sport and Health Sciences, Universitas Negeri 

Yogyakarta, 2025. 

 

This research seeks to (1) ascertain the correlation between physical activity 

and musculoskeletal problems, (2) ascertain the correlation between physical 

fitness and musculoskeletal problems, (3) ascertain the correlation between 

physical activity and level of achievement, and (4) ascertain the correlation between 

physical fitness and level of achievement of E-sport athletes of PORDA Yogyakarta 

City.  

This research design employed a quantitative methodology with a 

correlational approach. The research subjects were E-sport athletes affiliated with 

the PORDA Yogyakarta City squad, comprising a total of 29 athletes. Moreover, 

the subjects employed a comprehensive sampling technique. The data collection 

instrument for the physical activity variable employed the International Physical 

Activity Questionnaire-Short Form (IPAQ), which exhibited a validity of 0.442 and 

a reliability of 0.713. For the musculoskeletal disorder variable, the Nordic Body 

Map questionnaire was utilized, demonstrating a validity of 0.387 and a reliability 

of 0.919. Physical fitness was assessed through three tests: the Back Strength Test, 

with a validity of 0.745 and a reliability of 0.960; the Hand Grip Test, with a validity 

of 0.880 and a reliability of 0.938; and the Cooper 12-minute test, which showed a 

validity and reliability of 0.997.  

The research findings indicate that: 1) physical activity significantly 

correlates with musculoskeletal disorders, specifically regarding pain and stiffness 

complaints in the lower neck, both shoulders, back, waist, left lower arm, both 

wrists, both hands, and left knee among E-sport athletes, with a significance level 

of < 0.05 and a r value ranging from -0.314 to -0.551. 2) Physical fitness exhibits a 

substantial correlation with musculoskeletal disorders, specifically regarding 

complaints of pain and stiffness in the lower neck, right shoulder, both elbows, right 

upper arm, both lower arms, both wrists, both hands, back, waist, buttocks, left 

thigh, and both knees among E-sport athletes, with a significance level of < 0.05 

and a r value ranging from -0.343 to -0.713. There is no substantial correlation 

between physical activity and the level of achievement of E-sport athletes. 4) 

Physical fitness exhibits a substantial correlation with the level of achievement of 

E-sport athletes, indicated by a significance level of < 0.05 and a r value ranging 

from 0.412 to 0.544. This research findings demonstrate that superior physical 

fitness is crucial for preserving athletes' health, enabling optimal competition 

performance. Consequently, it is recommended that future research focus on 

intervention studies to evaluate the efficacy of certain physical training programs 

in mitigating the risk of musculoskeletal problems and enhancing the performance 

of E-sport athletes. 
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BAB I 

PENDAHULUAN 

A. Latar Belakang 

Electronic sport (E-sport) atau olahraga kompetisi yang berfokus pada 

video games. Dalam laporan pasar E-sport global tahun 2022 tercatat bahwa 

penonton E-sport diperkirakan setidaknya mencapai 532 juta. Dalam beberapa 

tahun ke depan, pertumbuhan popularitasnya diperkirakan akan meningkat 

8,1% per tahuh dan pada tahun 2025 diperkirakan akan melampaui 640 juta 

penonton (Newzoo, 2022). Popularitas kompetisi diberbagai game digital ini 

sangat menarik perhatian banyak kalangan di seluruh dunia termasuk juga di 

Indonesia. Sebuah data melampirkan bahwa pemain E-sport di Indonesia pada 

tahun 2018 menyentuh angka 34 juta pengguna (Lay et al., 2021). 

Meningkatnya penggemar E-sport ini sejalan dengan banyaknya pengguna 

smartphone dan hadirnya berbagai game seluler yang dapat dimainkan secara 

gratis atau free-to-play (F2P) (Palandrani, 2021).  

E-sport memiliki komponen yang mirip dengan olahraga lain 

diantaranya terdapat pemain, penonton, wasit, agen, liga, turnamen, 

sponsorship, dan etik bermain game profesional. Saat ini, banyak turnamen E-

sport nasional dan internasional yang diselenggarakan. Bahkan E-sport telah 

diterima sebagai salah satu cabang resmi untuk Asian Games 2022 dan 

Olimpiade Paris 2024 (Wattanapisit dkk., 2020). Turnamen-turnamen ini telah 

memberikan kontribusi besar begi pengembangan dan perluasan konsep E-

sport dengan menyediakan lingkungan profesional bagi para pemain untuk 
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berkompetisi (Bayrakdar et al., 2020). Menanggapi pertumbuhan ini, peneliti 

mulai menyelidiki faktor-faktor yang memengaruhi kinerja dan kesejahteraan 

para atlet E-sport.    

Dengan semakin berkembangnya peminat E-sport dan popularitas 

game yang tinggi, maka diperlukan penelitian untuk meneliti lebih lanjut 

faktor-faktor yang mempenggaruhi tingkat prestasi. Dalam banyak permainan, 

tingkat perhatian dan kinerja kognitif yang tinggi diperlukan untuk tetap 

kompetitif di dunia E-sport(Goulart et al., 2023). Penelitian sebelumnya 

menyatakan bahwa para atlet E-sport memiliki kecepatan pemrosesan yang 

lebih tinggi dibandingkan dengan kelompok kontrol (Kowal et al., 2018). Para 

pemain E-sport membutuhkan kemampuan berfikir dan waktu reaksi yang 

cepat. Pemain E-sport  membutuhkan koordinasi tagan-mata, memori otot, dan 

reaction time yang cepat untuk meningkatkan peluang dalam bermain (Stewart 

dkk., 2020). Pemain pemula rata-rata diperkirakan melakukan 50 gerakan aksi 

tiap menit. Sedangkan pemain di level yang lebih tinggi melakukan 10 gerakan 

per detik atau 500-600 gerakan aksi tiap menit (Harianda & Lupiya, 2023). 

Pemain E-sport telah menentukan bahwa pelatihan reaction time cukup 

penting, karena reaction time yang cepat merupakan konstituen untuk sukses 

di sebagian besar game kompetitif untuk pengambilan keputusan yang cepat 

(Ersin dkk., 2022). 

E-sport dianggap sebagai olahraga yang sifatnya tidak banyak 

bergerak, namun dapat memberikan tuntutan yang signifikan pada tubuh 

karena gerakan jari yang cepat dan terus menerus serta tuntutan konsentrasi. 
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Sebagian besar kompetisi E-sport membutuhkan reaksi cepat serta kontrol 

akurat yang dihasilkan dari gerakan aksi per menitnya, ditunjukkan dengan 

banyaknya mouse clicks dan keystrokes dalam interval 1 menit(Thompson et 

al., 2013). Akibat aktivitas berulang tersebut, sekitar 30% dan 36% atlet E-

sports melaporkan keluhan nyeri tangan dan pergelangan tangan (Zwibel et al., 

2019). Diagnosis seperti carpal tunnel syndrome atau ulnar tunnel syndrome 

berasal dari aktivitas menggunakan keyboard atau controller yang berlebihan, 

dan nyeri siku seperti epicondylitis lateral, juga sering dilaporkan (Zwibel et 

al., 2019). Carpal tunnel syndrome dan Ulnar tunnel syndrome merupakan 

salah satu jenis dari musculoskeletas disorder.  

Olahraga ini terbilang non kontak fisik bukan berarti para atletnya akan 

terhindar dari resiko musculoskeletal disorder. Hal ini diperkuat dengan 

penelitian Difrancisco-Donoghue et al., (2019), bahwa 41% dari 65 atlet E-

sport di perguruan tinggi mengalami nyeri punggung  atau leher, dan 36% 

melaporkan nyeri pada pergelangan tangan. Pola  latihan  yang  begitu  ekstrim  

bisa  menjadi  salah satu penyebab musculoskeletal disorder  pada atlet E-sport. 

Penelitian sebelumnya telah melaporkan bahwa pemain E-sport menghabiskan 

antara 5,5 hingga 14 jam per hari dalam posisi duduk yang sama (Difrancisco-

Donoghue et al., 2019a). Dengan demikian, perubahan yang tidak sehat seperti 

kurangnya aktivitas fisik dan peningkatan komposisi tubuh terjadi pada para 

pemain E-sport ini (Bayrakdar et al., 2020).  

Sebuah studi global menyelidiki perilaku kesehatan atlet E-sport 

menemukan bahwa sebagian besar dari mereka tidak memenuhi standar World 
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Health Organization (WHO), yaitu 150-300 menit aktivitas fisik sedang per 

minggu atau 75-150 menit aktivitas intens/kuat per minggu.  Oleh karena itu, 

ada kekhawatiran serius bahwa waktu yang dihabiskan dalam waktu yang lama 

di depan layar komputer atau smartphone  dapat menimbulkan konsekuensi 

fisik dan psikososial yang negatif bagi para pemain E-sport(Chung et al., 

2019). 

Kebutuhan fisik sangat penting bagi atlet E-sport  karena mereka sering 

menghabiskan waktu berjam-jam dalam posisi duduk statis, yang dapat 

menyebabkan masalah kesehatan seperti sakit punggung dan cedera akibat 

penggunaan berlebihan (Tang et al., 2023). Kebugaran jasmani yang optimal 

memainkan peran penting dalam mencegah cedera pada atlet E-sport. 

Kebugaran Jasmani merupakan kemampuan dan kesanggupan tubuh dalam 

melakukan sebuah aktivitas fisik tanpa manimbulkan kelelahan yang berarti 

(Wulandari et al., 2022). Kebugaran jasmani merupakan suatu kebutuhan yang 

perlu dipenuhi seseorang agar dapat menjalankan aktivitas kesehariannya 

dengan baik, efisien dan efektif.  Meskipun E-sport lebih menekankan pada 

keterampilan mental dan koordinasi tangan-mata, kondisi fisik yang baik dapat 

memperkuat otot-otot yang terlibat dalam aktivitas bermain, seperti 

pergelangan tangan, lengan, dan punggung, sehingga mengurangi risiko cedera 

akibat penggunaan berulang perangkat input. 

Atelt E-sport memerlukan kebugaran kekuatan otot punggung yang 

baik karena berkaitan erat dengan low back pain syndrome (LBP), yang 

merupakan gangguan yang umum terjadi akibat postur tubuh yang buruk 
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selama bermain dalam waktu lama. Kebiasaan pola duduk yang lama dan tidak 

ergonomis sering kali menyebabkan ketegangan pada otot punggung, 

khususnya punggung bawah, yang meningkatkan risiko terjadinya nyeri 

punggung bawah. Ketika pemain duduk dalam posisi yang tidak mendukung 

lengkungan alami tulang belakang, beban pada otot-otot punggung bawah 

menjadi tidak seimbang, memicu ketegangan dan stres yang berlebihan pada 

area tersebut (Chung et al., 2021). Hal ini dapat menyebabkan penurunan 

fleksibilitas dan daya tahan otot punggung yang berujung pada cedera. Selain 

diperlukannya kekuatan otot punggung, seorang atlet E-sport juga harus 

memperhatikan komponen kebugaran lainnya, salah satunya ialah daya tahan 

kardiorespirasi. 

Daya tahan kardiorespirasi atau VO2max merupakan salah satu 

penilaian yang dapat diterima untuk menentukan status kebugaran (Al-Karim, 

2019). VO2max yang baik memungkinkan pemain untuk tetap fokus selama 

pertandingan yang panjang, sementara pemahaman tentang kesehatan pribadi 

membantu mereka mengelola kondisi kesehatan mereka secara mandiri 

(Gaasedal et al., 2024). Dalam penelitian Leis dan Lautenbach (2020), 

melaporkan peningkatan denyut jantung pada pemain profesional League of 

Legend selama kompetisi. 

Daya tahan kardiovaskular atau VO2max memiliki hubungan yang 

signifikan dengan performa atlet E-sport, meskipun banyak yang menganggap 

bahwa E-sport hanya mengandalkan keterampilan mental dan koordinasi 

tangan-mata. Daya tahan kardiovaskular yang baik dapat meningkatkan 
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efisiensi sistem jantung dan peredaran darah, yang pada gilirannya mendukung 

aliran oksigen ke otak dan otot, penting untuk menjaga fokus dan ketajaman 

mental selama permainan. Dalam turnamen E-sport yang berlangsung lama, 

atlet membutuhkan stamina untuk tetap fokus dan berkonsentrasi tanpa 

mengalami penurunan performa akibat kelelahan. Daya tahan kardiovaskular 

yang optimal juga berkontribusi pada kemampuan pemulihan yang lebih cepat, 

memungkinkan atlet untuk tetap berada dalam kondisi fisik dan mental yang 

baik setelah sesi permainan yang intens (Coutts, 2018). Selain itu, penelitian 

oleh Boecker et al. (2020), menunjukkan bahwa latihan aerobik yang 

meningkatkan daya tahan kardiovaskular juga dapat mendukung peningkatan 

kapasitas mental, seperti pengolahan informasi dan pengurangan stres, yang 

secara langsung memengaruhi kualitas pengambilan keputusan dalam 

permainan. Oleh karena itu, daya tahan kardiovaskular yang baik tidak hanya 

berkontribusi pada kesehatan fisik, tetapi juga meningkatkan ketahanan 

mental, yang sangat penting untuk mencapai performa puncak dalam E-sports. 

Selain kebugaran mengenai daya tahan kardiovaskular, kekuatan otot 

tangan juga sangat penting bagi atlet E-sport. Dalam E-sport, otot tangan 

(terutama di area pergelangan tangan, jari, dan lengan) berperan langsung 

dalam kemampuan seorang pemain untuk mengendalikan perangkat input 

seperti mouse dan keyboard, serta dalam melaksanakan berbagai aksi yang 

memerlukan ketepatan dan kecepatan. Kekuatan otot tangan yang cukup akan 

memungkinkan atlet untuk menekan tombol atau menggerakkan mouse dengan 
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lebih cepat dan akurat, yang sangat krusial dalam permainan dengan banyak 

pergerakan cepat atau strategi yang kompleks. 

Selain itu, kekuatan dan daya tahan otot tangan juga berhubungan 

dengan pencegahan musculoskeletal disorder yang sering dialami oleh pemain 

E-sport, seperti nyeri pada pergelangan tangan atau carpal tunnel syndrome, 

yang disebabkan oleh penggunaan perangkat input yang berulang dan dalam 

waktu lama. Penguatan otot tangan, lengan, dan jari melalui latihan fisik dapat 

membantu mencegah cedera ini, sehingga memungkinkan atlet untuk bermain 

lebih lama dengan risiko yang lebih rendah (Loughnan, 2016). Sebuah 

penelitian oleh Ryu et al. (2019) menunjukkan bahwa penguatan otot tangan 

dan lengan dapat meningkatkan kestabilan dan kontrol tangan, yang 

memungkinkan atlet E-sport untuk menjaga ketepatan gerakan lebih lama dan 

lebih konsisten. 

Beberapa penelitian telah menyelidiki profil kebugaran fisik pemain E-

sport secara khusus (Kari dkk., 2018; Kari dan Karhulahti, 2016) dan mereka 

menyarankan bahwa memasukkan aktivitas fisik ke dalam program pelatihan 

berpotensi memiliki efek positif pada performa E-sport. Namun, hubungan ini 

masih harus dieksplorasi. Selain itu memiliki serta menjaga kebugaran jasmani 

terkait daya tahan kardiovaskular dan kekuatan otot lengan yang baik sangat 

bermanfaat bagi atlet mencegah resiko terjadinya musculoskeletal disorder, hal 

ini sangat diperlukan karena pola hidup atlet E-sport yang kurang bagus 

(Sinatra, F., & Rochmania 2022). 
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Hubungan antara komponen kebugaran fisik yang berhubungan dengan 

kesehatan dan reaction time pada pemain E-sport belum dipahami dengan baik 

(Dykstra dkk., 2021). Satu hal yang perlu diingat bahwa atlet mobile E-sport 

hanya berfokus pada gerakan tangan dan jari, berbeda dengan olahraga 

tradisional lainnya. Walaupun pada dasarnya aktivitas fisik dapat 

meningkatkan fungsi kognitif serta taraf kesehatan pemain, namun hal-hal 

spesifik seperti kaitannya dengan salah satu poin tingkat prestasi perlu 

diselidiki untuk mendapatkan pemahaman yang lebih baik tentang faktor yang 

memengaruhi kecepatan reaksi jari dan tangan atlet mobile E-sport terhadap 

stimulus yang didapatkan ketika bermain game. Dengan demikian peneliti 

tertarik untuk meneiliti dengan judul ”Hubungan Aktivitas Fisik dan 

Kebugaran Jasmani Terhadap  Musculoskeletal Disorder Dan Tingkat Peforma 

Pada Atlet E-sport PORDA Kota Yogyakarta”. 

B. Identifikasi Masalah 

Berdasarkan latar belakang masalah yang telah diuraikan di atas, maka 

dapat diidentifikasi beberapa masalah sebagai berikut. 

1. Masih sedikit penelitian mengenai aktivitas fisik, kebugaran jasmani 

dan musculoskeletal disorder pada atlet E-sport khususnya di Indonesia. 

2. Keterampilan teknis dan strategi permainan memang menjadi prioritas 

utama, namun banyak atlet E-sport yang masih kurang memperhatikan 

pentingnya menjaga kebugaran jasmani yang optimal. 
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3. Atlet E-sport cenderung menghabiskan waktu berjam-jam di depan 

layar yang mengarah pada pola hidup sedentary, beresiko menyebabkan 

gangguan kesehatan fisik yang berdampak pada performa mereka 

4. Tingkat Musculoskeletal Disorder pada atlet E-sport yang belum 

diketahui secara pasti. 

5. Faktor-faktor yang mempengaruhi prestasi atlet E-sport yang belum 

teridentifikasi secara komprehensif. 

C. Pembatasan Masalah 

Berdasarkan masalah yang diidentifikasi maka penelitian ini perlu 

dibatasi agar tidak terjadi salah penafsiran. Oleh sebab itu peneliti membatasi 

masalah penelitian pada masalah “Hubungan Aktivitas Fisik Dan Tingkat 

Kebugaran Jasmani  Terhadap Musculoskeletal Disorder Dan Tingkat Peforma 

Pada Atlet E-sport PORDA Kota Yogyakarta” 

D. Rumusan Masalah 

Berdasarkan latar belakang masalah di atas, maka dapat dirumuskan 

masalah sebagai berikut : 

1. Bagaimanakah hubungan aktivitas fisik terhadap Musculoskeletal 

Disorder pada atlet E-sport PORDA Kota Yogyakarta? 

2. Bagaimanakah hubungan kebugaran jasmani terhadap Musculoskeletal 

Disorder pada atlet E-sport PORDA Kota Yogyakarta? 

3. Bagaimanakah hubungan aktivitas fisik terhadap tingkat prestasi pada 

atlet E-sport PORDA Kota Yogyakarta? 
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4. Bagaimanakah hubungan kebugaran jasmani terhadap tingkat prestasi 

pada atlet E-sport PORDA Kota Yogyakarta? 

E. Tujuan Penelitian 

Berdasarkan rumusan masalah, tujuan yang hendak dicapai dalam 

penelitian ini sebagai berikut 

1. Menganalisis seberapa besar hubungan aktivitas fisik terhadap 

muscoloskeletal disorder pada atlet E-sport PORDA Kota Yogyakarta. 

2. Menganalisis seberapa besar hubungan kebugaran jasmani terhadap 

muscoloskeletal disorder pada atlet E-sport PORDA Kota Yogyakarta. 

3. Menganalisis seberapa besar hubungan aktivitas fisik terhadap tingkat 

prestasi pada atlet E-sport PORDA Kota Yogyakarta. 

4. Menganalisis seberapa besar hubungan kebugaran jasmani terhadap 

tingkat prestasi pada atlet E-sport PORDA Kota Yogyakarta. 

F. Manfaat Penelitian 

Hasil penelitian ini diharapkan dapat bermanfaat baik secara teoritis 

maupun praktis.  

1. Teoritis  

a. Hasil penelitian ini diharapkan dapat memberikan pengetahuan dan 

dapat memberikan informasi mengenai pentingnya menjaga 

kebugaran jasmani dan aktivitas fisik untuk mengurangi resiko 

musculoskeletal disorder dan meningkatkan performa pada atlet E-

sport. 
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b. Hasil penelitian ini diharapkan dapat menjadi bahan pertimbangan, 

referensi, dan panduan bagi berbagai pihak terkait dengan dunia 

olahraga dan kesehatan. 

c. Hasil penelitian ini nantinya dapat digunakan sebagai data untuk 

penelitian lebih lanjut tentang kebugaran jasmani, aktivitas fisik 

dengan resiko Musculoskeletal Disorder dan performa pada atlet E-

sport. 

d. Hasil penelitian ini diharapkan dapat memberikan kontribusi 

signifikan dalam memperluas referensi ilmiah mengenai 

pengembangan atlet E-sport. 

2. Praktis  

Hasil penelitian ini diharapkan dapat menambah wawasan 

mengenai pentingnya menjaga kebugaran jasmani dan melakukan 

aktivitas fisik yang cukup dikalangan atlet E-sport. 

. 
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BAB II 

KAJIAN PUSTAKA 

A. Kajian Teori  

1. E-sport 

a. Definisi E-sport 

E-sport merupakan salah satu cabang olahraga yang 

berkembang seiring dengan kemajuan teknologi informasi dan 

komunikasi. E-sport atau electronic sport adalah suatu bidang olahraga 

yang memanfaatkan media alat elektronik seperti komputer, laptop 

maupun smartphone untuk menjalankan aktivitasnya (Khudzaifah et 

al., 2023).  

Selain itu E-sport pada umumnya menggunakan video game 

sebagai media utama dalam pelaksanaanya. E-sport mengandung unsur 

amatir dan profesional, serta memiliki banyak kesamaan dengan 

olahraga umum (Persada & Putra, 2020). E-sport adalah sebuah grup 

olahraga yang menggunakan teknologi elektronik dan telekomunikasi 

untuk menciptakan sarana kompetisi bagi para penggunanya yang 

bertujuan untuk memaksimalkan keterampilan mereka (Białecki et al., 

2023). Penelitian lain menjelaskan bahwa E-sport merupakan suatu 

kegiatan olahraga yang di dalamnya seseorang dapat mengembangkan 

dan melatih kemampuan mental atau fisik di penggunaan teknologi 

informasi dan komunikasi (Wahyuni, 2020). 
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Perdebatan mengenai E-sport dapat dikategorikan sebagai 

olahraga atau hanya sebuah game menjadi perhatian banyak pihak. 

Oleh sebab itu, ditinjau dari sosiologi olahraga (Gutman, 1978) dan 

filsafat olahraga (Suits, 2007) dalam Jenny et al. (2017:5) bahwa suatu 

olahraga memiliki karakteristik sebagai berikut. 

1) Play (bermain) 

Gutman (1978) dalam Jenny et al. (2017:5) menegaskan bahwa 

bermain merupakan pondasi awal olahraga. E-sport memiliki unsur 

bermain di dalamnya sehingga dapat dikategorikan sebagai suatu 

cabang olahraga. 

2) Organize (Peraturan) 

Suits (2007) dalam Jenny et al. (2017:6) menyatakan bahwa 

sebuah cabang olahraga diatur dan memiliki peraturan. Sebuah 

kompetisi E-sport memiliki aturan dalam permainan dimana aturan 

tersebut harus ditaati dan dijalankan oleh pemain. 

3) Competition (Kompetisi) 

Gutman (1978) dalam Jenny et al. (2017:6), olahraga harus 

melibatkan kompetisi sehingga menghasilkan pemenang. 

Kompetisi E-sport saat ini semakin berkembang pesat, bahkan telah 

diadakan kompetisi E-sport antar negara. 

4) Skill (Keterampilan) 
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Menurut Suits (2007) dalam Jenny et al. (2017:7), olahraga harus 

melibatkan permainan yang terampil, dimana kesempatan dan 

keberuntungan bukanlah satu-satunya alasan untuk menang. 

Bermain E-sport harus memiliki keterampilan baik untuk 

mengendalikan controller maupun keterampilan dalam konteks 

kecerdasan untuk mengambilkan keputusan dalam bermain video 

game. 

E-sport  merupakan aktivitas yang unik, dimana semua 

memerlukan hubungan harmonis dan ideal antara proses berfikir, 

emosi dan gerakan kelincahan tangan (Khudzaifah et al., 2023). 

Wagner (2006), menegaskan bahwa E-sport harus dipandang 

sebagai salah satu bentuk olahraga, hal ini mengacu pada 

pengertian olahraga menurut Tiedemann (2004) dalam Wagner 

(2006) “Olahraga adalah bidang kegiatan budaya di mana manusia 

secara sukarela berhubungan dengan orang lain dengan niat sadar 

untuk mengembangkan kemampuan dan prestasi mereka, menurut 

aturan menempatkan diri atau diadopsi tanpa merusaknya atau diri 

mereka sendiri dengan sengaja”.  

Berdasarkan pendapat para ahli, maka dapat disimpulkan bahwa 

pengertian E-sport adalah suatu cabang olahraga yang 

memanfaatkan teknologi informasi dan komunikasi untuk bermain 

video game secara kompetitif baik pada tingkat amatir maupun 

profesional sesuai aturan yang ditetapkan dan bertujuan untuk 
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mengembangkan kemampuan pemainnya. Selanjutnya, tujuan E-

sport adalah untuk meningkatkan kemampuan pemain dalam 

penggunaan teknologi digital dan bermain game komputer sebagai 

bentuk kompetisi. Sehingga permainan E-sport harus menampilkan 

objekvitas yang dapat digunakan utuk menilai kinerja para pemain 

dalam permainan (Seo & Jung, 2016). 

b. Jenis-Jenis E-sport 

Terdapat beberapa jenis game online yaitu Massively 

Multiplayer Online First-person Shooter game (MMOFPS), Massively 

Multiplayer Online Real-time Strategy Games (MMORTS), Massively 

Multiplayer Online Role-playing Games (MMORPG), Cross-platform 

Online Play, dan Massively Multiplayer Online Browser Game (Syahril 

Ramadhan & Hadikusuma Ramadan, 2023).  

Massively Multiplayer Online First-person Shooter Games 

(MMOFPS) merupakan jenis game online yang mengambil sudut 

pandang orang pertama sehingga seolah-olah pemain tersebut berada 

dalam permainan tersebut dalam sudut pandang tokoh karakter yang 

dimainkan, di mana setiap tokoh memiliki kemampuan yang berbeda 

dalam tingkat akurasi, refleks, dan lainnya (Subekti et al., 2020). 

Massively Multiplayer Online Real-time Strategy games (MMORTS) 

adalah jenis game online yang menekankan kepada kehebatan strategi 

pemainnya yang memiliki ciri khas di mana pemain harus mengelola 

suatu dunia maya dan mengatur strategi dalam waktu apapun, 
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sedangkan Massively Multiplayer Online Role-Playing Games 

(MMORPG) adalah genre game yang pemainnya akan mengambil 

peran karakter untuk berinteraksi dan berkolaborasi satu sama lain 

secara bersamaan untuk menyelesaikan tujuan dalam lingkup 

permainan 3D online (Febriany, 2022). 

Cross-platform online play merupakan game yang dapat 

dimainkan secara online dengan hardware yang berbeda misalnya Need 

for Speed Undercover dapat dimainkan secara online dari PC maupun 

Xbox 360, sedangkan Massively Multiplayer Online Browser Game 

adalah game yang dimainkan pada peramban seperti firefox dan opera, 

serta syarat dimana sebuah peramban dapat memainkan game ini 

adalah peramban sudah mendukung Javascript, PHP, maupun flash 

(Yulius, 2017).  

Pada E-sport juga memiliki banyak perbedaan genre yang 

diakui di antara game komputer. Menurut (Si et al. (2017) kategori yang 

diusulkan adalah: (1) FPS, (2) real-time strategy, (3) role-playing 

game, (4) chance-based, (5) word and trivia, (6) simulations, dan (7) 

sports (game berbasis olahraga). Kelompok penelitian lain 

mendaftarkan kategorinya sendiri: (1) FPS, (2) real-time strategy, (3) 

role-playing game, (4) MOBA, (5) collectible card game, (6) action 

games, (7) fighting games, (8) rhythm games, (9) sandbox, dan (10) 

sport games (Białecki et al., 2023). 
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Meskipun banyak jenis genre yang ditawarkan, namun lima 

genre berikut inilah yang mendominasi industri E-sports hari ini 

(Collis, 2020).  

1) First-Person Shooter (FPS), adalah game berbasis senjata yang 

menekankan akurasi dan refleks. Merupakan versi klasik yang 

dimodernisasi seperti Doom dan Wolfenstein, tetapi jauh lebih sulit 

karena taktik mereka yang bergerak cepat, membidik 360 derajat, 

dan taktik tim.  

2) Battle Royales, mirip dengan FPS tetapi menampilkan pertempuran 

semua orang untuk diri mereka sendiri yang kacau, dimainkan dari 

sudut pandang orang pertama atau ketiga, melintasi arena 

pertempuran berskala besar, tetapi terus menyusut. 

3) Multiplayer Online Battle Arena (MOBA), melibatkan tim yang 

terdiri dari lima pemain, masing-masing mengendalikan satu 

karakter dari tampilan isometrik 3 dimensi dan dengan hati-hati 

mengurutkan kemampuan mereka untuk menghancurkan kekuatan 

lawan dan membanjiri markas berbenteng tim lawan. 

4) Collectible Cards Games, adalah game yang murni strategis, di 

mana urutan objek virtual (biasanya kartu) dimainkan ke papan 

digital. Setiap objek memiliki kekuatan yang berbeda dan biaya 

yang terkait, membutuhkan perencanaan dan pengurutan yang 

cermat untuk memaksimalkan kemanjurannya. 
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5) Fighting Games, adalah versi modern dari game arkade asli street 

fighter. Mereka menampilkan dua pemain yang berduel dengan 

seni bela diri pada tampilan 2 dimensi atau 3 dimensi. 

c. Performa dalam E-sport 

Adapun struktur performa dan pelatihan pada E-sport 

(Nagorsky & Wiemeyer, 2020) sebagai berikut: 

1) Kemampuan Taktis-Kognitif 

Sama seperti olahraga, kemampuan taktis dan kognitif 

memengaruhi performa di E-sport. Permainan strategi, misalnya, 

membutuhkan kemampuan berpikir strategis dan pengambilan 

keputusan berdasarkan pengetahuan yang diinduksi dari 

pengalaman dan aturan yang dideduksi dari teori atau model. Untuk 

tampil di level tertinggi dalam E-sport, para pemain harus 

memenuhi semua persyaratan seefektif mungkin. Oleh karena itu, 

kemampuan taktis-kognitif merupakan komponen penting dari 

performa esports. Karena game E-sport seringkali berbasis tim, 

tidak hanya pemain tunggal tetapi juga taktik tim memainkan peran 

penting dalam banyak game E-sport. Akibatnya, pelatihan E-sport 

jelas berkonsentrasi pada faktor ini.  

2) Koordinasi/Keterampilan 

Mengenai E-sport, komponen spesifik dan generik 

memainkan peran penting. Sebuah game dikendalikan oleh aksi 

(keterampilan) sensori-motor tertentu pada antarmuka dan sensor 
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seperti interaksi tangan-mouse, finger- keyboard atau hand-joystick 

serta interaksi body-camera atau body-forceplatform. Perangkat 

input seperti mouse, gamepad, dan keyboard, harus dioperasikan 

dengan cara tertentu untuk menggerakkan avatar, mengganti atau 

menggunakan senjata atau mengarahkan kendaraan. Oleh karena 

itu, esports mencakup interaktivitas fisik yang terampil, namun 

disesuaikan dengan kondisi perseptual dan sensori-motor tertentu 

dari dunia maya.  

Salah satu kompetensi koordinatif generik terpenting yang 

dianggap relevan dengan E-sport adalah kemampuan spasial. 

Pemain harus memahami posisinya sendiri serta posisi pemain lain, 

avatar, atau perangkat. Kemampuan spasial mencakup beberapa 

komponen seperti persepsi objek statis atau dinamis dalam sistem 

referensi spasial yang berbeda. Beberapa studi memberikan bukti 

efek pelatihan video game pada kemampuan spasial serta reaksi, 

analisis video gameplay, studi wawancara. Selain itu, kemampuan 

untuk memprediksi aksi dan kejadian dalam sebuah game (yaitu, 

antisipasi) sering disebutkan sebagai komponen penting dari game 

yang sukses. Selain itu, kemampuan menggabungkan satu gerakan 

jari, tangan, lengan, atau bagian tubuh juga berperan penting dalam 

E-sport. Secara khusus, koordinasi sinkron dan sekuensial harus 

dilakukan untuk berinteraksi secara terampil dengan permainan. 

Kemampuan lain yang penting untuk E-sport adalah adaptasi. 
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Dalam E-sport, situasi berubah dengan cepat dan seringkali tidak 

terduga, ini mengharuskan para pemain untuk secara fleksibel dan 

cepat menyesuaikan gerakan mereka sendiri dengan situasi baru. 

Ketika penggabungan spatio-temporal dari peristiwa permainan 

dan tindakan sendiri diperlukan, kemampuan ritmis memainkan 

peran penting. Terakhir, diskriminasi proprioseptif diperlukan 

untuk interaksi haptik yang akurat dan tepat dengan perangkat 

input. 

3) Kemampuan Psikis atau Mental 

Karena tekanan yang disebabkan oleh persaingan tertentu, 

pemain esports harus stabil secara emosional dan fleksibel sambil 

bertindak cepat, akurat, dan tepat. Antara lain, kestabilan emosi dan 

tindakan fleksibel bergantung pada ciri kepribadian pemain. Sama 

seperti atlet olahraga profesional, para pemain E-sport juga 

dihadapkan pada situasi stres. Berurusan dengan kekecewaan, 

tekanan kinerja, dan ketakutan akan kegagalan juga merupakan 

bagian dari E-sport. Untuk berhasil dalam E-sport, akting yang 

termotivasi oleh prestasi sangat penting. Persaingan dan usaha 

untuk meningkatkan keterampilan individu merupakan faktor 

motivasi yang penting untuk bermain di level tertinggi. Oleh karena 

itu, kepribadian yang kompetitif, dengan keinginan untuk 

menghadapi tantangan, adalah hal yang umum dalam E-sport. 
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Untuk itu, faktor mental menjadi elemen penting untuk sukses di 

E-sport.  

4) Kemampuan Sosial 

Kemampuan untuk berkomunikasi, berkolaborasi, dan 

bekerja sama dalam sebuah tim merupakan komponen penting dari 

performa sukses dalam E-sport. Selain komunikasi, struktur dan 

dinamika tim serta kerja sama tim juga penting. Sehubungan 

dengan kompetisi, rekan satu tim, dan pemirsa, aspek perilaku 

sosial dan tanggung jawab relevan. Keandalan, perilaku di dalam 

dan di luar permainan setelah menang atau kalah, memiliki nilai 

tinggi dan dapat berdampak besar pada kinerja individu dan tim. 

Akibatnya, kohesi tim dan terutama komunikasi adalah bagian 

penting dari pelatihan E-sport.  

5) Kondisi Fisik 

Kategori kondisi mencakup empat komponen sebagai 

berikut: 

a) Daya tahan menunjukkan kemampuan untuk melakukan 

aktivitas fisik dalam durasi tertentu tanpa kehilangan kinerja 

dan pulih dengan cepat dari beban fisik (ketegangan). Berbagai 

kategori daya tahan dibedakan sehubungan dengan 

metabolisme (aerobik, anaerobik-laktasida, anaerobik-

alaktasida), proporsi massa otot yang diaktifkan (lokal, 
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regional, global), jenis kerja otot (statis, dinamis) dan durasi 

(pendek, menengah dan jangka panjang). 

b) Kekuatan didefinisikan sebagai kemampuan untuk mengatasi 

resistensi (kerja konsentris atau positif), menahan posisi sendi 

(kerja isometrik atau statis) atau memberi jalan pada beban 

supramaksimal (kerja eksentrik atau negatif). Di luar jenis aksi 

otot, gaya maksimum dibedakan dari kekuatan dan daya tahan.  

c) Kecepatan menunjukkan kemampuan sistem sensori-motor 

untuk bereaksi terhadap peristiwa tertentu dan melakukan 

gerakan secepat mungkin. Kecepatan bisa spesifik atau dasar. 

Kemampuan kecepatan dapat dibedakan menjadi tiga jenis 

tindakan, yaitu siklik dan diskrit serta reaksi. 

(1) Siklik, yaitu gerakan ritmis dan terus menerus yang 

dianggap didasarkan pada keteraturan waktu munculnya 

gerakan tanpa adanya representasi interval waktu dari 

kontrol parameter. 

(2) Diskrit, yaitu tindakan yang didahului dan diikuti oleh 

periode tanpa gerakan.  

(3) Reaksi, yaitu gerakan dalam waktu tertentu dalam 

menanggapi suatu stimulus secara sadar. 

d) Fleksibilitas didefinisikan sebagai kemampuan sistem sensori-

motor untuk melakukan gerakan dengan kebutuhan, yaitu 

Range of Motion (ROM) yang optimal. Fleksibilitas dibedakan 
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menjadi ROM aktif versus pasif serta ROM statis versus 

dinamis. 

Dalam E-sport, di satu sisi diperlukan gerakan cepat untuk 

mengontrol permainan dan di sisi lain kompetisi bisa memakan 

waktu berjam-jam. Oleh karena itu, diperlukan daya tahan 

anaerobic-alactacide lokal di jari, tangan dan lengan serta daya 

tahan aerobik global. Kemampuan kekuatan tampaknya tidak 

memainkan peran penting dalam E-sport. Namun, kekuatan 

maksimal merupakan penentu penting dari kecepatan. Sehingga 

subtipe kekuatan khusus ini dapat berkontribusi secara tidak 

langsung pada performa game. Selain itu, untuk mengontrol postur, 

diperlukan ketahanan kekuatan otot-otot tubuh. Reaksi serta 

tindakan siklik dan diskrit memainkan peran penting dalam E-

sport. Reaksi cepat dan gerakan cepat merupakan keberhasilan 

dalam banyak situasi permainan.  

Dalam E-sport, fleksibilitas sepertinya tidak menjadi faktor 

pembatas performa game secara umum. Namun, karena 

pelaksanaan gerakan berulang dalam batasan spasial dan postur 

lama, misalnya, dalam kondisi duduk, latihan fleksibilitas tertentu 

mungkin berguna untuk mengkompensasi situasi gerakan yang 

agak tidak seimbang ini. Selanjutnya, untuk melakukan gerakan jari 

dan tangan yang terampil, tingkat kelenturan tertentu mungkin 

berguna. Mengenai faktor pengkondisian dalam E-sport, daya 
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tahan aerobik global, daya tahan anaerobik-alaktasida lokal, serta 

kemampuan kecepatan yang dipilih tampaknya menjadi yang 

paling penting. Pemain harus bergerak cepat sesuai dengan 

peristiwa tertentu dalam game. Di sisi lain, kekuatan dan 

fleksibilitas mungkin tidak begitu penting. Menariknya, para atlet 

yang berkecimpung di dunia esports sepakat bahwa kebugaran fisik 

berpengaruh positif terhadap performa E-sport. Akibatnya, lebih 

dari 60% aktif secara fisik selama lebih dari 2,5 jam per minggu, 

sedangkan hanya 28,4% yang terlibat dalam pelatihan reguler 

khusus E-sports. 

2. Akvifitas Fisik 

a. Definisi Aktivitas Fisik 

Aktivitas fisik diartikan sebagai setiap bentuk gerakan tubuh 

yang dihasilkan oleh otot-otot skeletal dan menghasilkan pengeluaran 

energi yang bermakna serta dibagi dalam kelompok ringan, sedang, dan 

berat. Setiap aktivitas yang dilakukan membutuhkan energy yang 

berbeda tergantung lama intensitas dan kerja otot. Aktivitas fisik pada 

dasarnya adalah berbagai aktivitas yang membutuhkan komponen 

energi sebagai konsumsi utama di mana jumlah energi yang dikonsumsi 

adalah ukuran berat atau ringannya suatu kegiatan apa yang kita lakukan 

secara fisik. Istilah ini meliputi rentang penuh dari seluruh pergerakan 

tubuh manusia mulai dari olahraga yang kompetitif dan latihan fisik 

sebagai hobi atau aktivitas yang dilakukan dalam kehidupan sehari-hari. 
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Sebaliknya, inaktivitas fisik bisa didefinisikan sebagai keadaan dimana 

pergerakan tubuh minimal dan pengeluaran energi mendekati resting 

metabolic rates (WHO, 2017).  

Aktivitas fisik adalah setiap gerakan tubuh yang membutuhkan 

energi untuk mengerjakannya. Aktivitas fisik adalah setiap gerakan 

tubuh yang meningkatkan pengeluaran tenaga dan energi atau 

pembakaran kalori (Kemenkes RI, 2015). Aktivitas fisik adalah setiap 

gerakan tubuh yang dihasilkan oleh otot rangka yang memerlukan 

pengeluaran energi. Aktivitas fisik adalah variabel perilaku yang 

kompleks yang bervariasi dari hari ke hari, dalam hal intensitas, 

frekuensi, dan durasi. Aktivitas tersebut terdiri berjalan ke sekolah dan 

aktivitas sukarela (seperti olahraga dan rekreasi). Aktivitas fisik adalah 

pergerakan anggota tubuh yang menyebabkan pengeluaran tenaga yang 

sangat penting bagi pemeliharaan kesehatan fisik dan mental, serta 

mempertahankan kualitas hidup agar tetap sehat dan bugar sepanjang 

hari (RI., 2015). 

Menurut WHO (2017) aktivitas fisik yang kurang dapat 

mengakibatkan terjadinya obesitas, non-communicable disease, dan 

gangguan muskuloskeletal. WHO merekomendasikan anak-anak dan 

remaja berusia 5-17 tahun sebaiknya melakukan minimal 60 menit 

aktivitas fisik intensitas sedang hingga kuat. Aktivitas fisik dengan 

jumlah lebih dari 60 menit sehari akan memberikan manfaat kesehatan. 
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Sebaiknya juga melakukan kegiatan yang menguatkan otot dan tulang 

minimal 3 kali per minggu. 

Aktivitas fisik dilakukan sepanjang hayat untuk menunjang 

kehidupan manusia, tanpa terkecuali pada orang lanjut usia. Akan tetapi 

penurunan aktivitas fisik secara umum akan terjadi pada masa lanjut 

usia seiring dengan penurunan kemampuan otot, munculnya rasa kaku, 

dan sakit pada persendian (Oktriani, 2019). Aktivitas fisik dan olahraga 

yang baik, benar, terukur, dan teratur dapat mengurangi risiko terjadinya 

penyakit tidak menular dan dapat meningkatkan derajat kesehatan serta 

kebugaran jasmani. Olahraga adalah aktivitas fisik yang dilakukan 

untuk tujuan mendapatkan kebugaran, kesehatan, prestasi dan 

pendidikan. Aktivitas fisik yang teratur memiliki manfaat terhadap 

kesehatan pada semua golongan usia (Amtarina, 2017).  

Berdasarkan beberapa pendapat ahli di atas dapat disimpulkan 

bahwa aktivitas fisik adalah pergerakan jasmani yang dihasilkan otot 

skelet yang memerlukan pengeluaran energi. Aktivitas fisik seperti 

berjalan ke sekolah, bekerja, latihan, aktivitas di rumah (menyapu, 

mencuci), transportasi (berjalan kaki, sepeda, motor) dan rekreasi 

(olahraga, outbound, dansa), bervariasi dalam intensitas, frekuensi, 

durasi guna meningkatkan kesehatan sepanjang hari. 

b. Klasifikasi Aktivitas Fisik 

Berdasarkan laporan Riset Kesehatan Dasar (Riskesdas), 

aktivitas fisik terbagi menjadi tiga kategori berdasarkan intensitas yang 
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dapat dihitung dengan menggunakan Scoring International Physical 

Activity Questionnaire (IPAQ). Aktivitas (kegiatan) fisik dibagi menjadi 

tiga golongan, yaitu: 

1) Ringan: 75% waktu untuk duduk atau berdiri, 25% waktu untuk 

berdiri sambil bergerak. 

2) Sedang: 40% waktu untuk duduk atau berdiri, 60% waktu untuk 

melakukan pekerjaan khusus. 

3) Berat: 25% waktu untuk duduk dan berdiri, 75% waktu untuk 

melakukan pekerjaan khusus. 

Rekomendasi global WHO untuk kesehatan orang dewasa 

adalah aktivitas dengan intensitas sedang (atau setara) selama 150 menit 

per minggu, diukur sebagai gabungan aktivitas fisik yang dilakukan di 

berbagai domain: perjalanan (berjalan dan bersepeda); dan rekreasi 

(termasuk olahraga). Durasinya dilakukan minimal 3x/minggu. Setiap 

harinya minimal 50 menit/hari, berupa warming up 10 menit, 30 menit 

kegiatan inti, dan 10 menit cooling down. Rekomendasi untuk remaja 

adalah aktivitas dengan intensitas sedang hingga berat selama 60 menit 

setiap hari (World Health Organization, 2018). 

Menurut Irdyandiwa dan Maksum (2019) menjelaskan, adapun 

berbagai aktivitas fisik dapat dilakukan selama bekerja, tidur, dan pada 

waktu luang. Setiap orang membutuhkan aktivitas fisik dan setiap 

individu memiliki aktivitas fisik yang berbeda tergantung jenis kelamin, 

umur serta gaya hidup. Jadi, aktivitas fisik adalah serangkaian aktivitas 
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gerak yang dilakukan oleh otot-otot rangka dalam tubuh untuk yang 

memerlukan pengeluaran energi. 

Menurut Kemenkes Republik Indonesia (2019) aktivitas fisik 

dibagi menjadi 3 kategori atau tingkatan yaitu aktivitas fisik berat, 

aktivitas fisik sedang, dan aktivitas fisik ringan: 

1) Aktivitas fisik berat, yakni selama seseorang beraktivitas tubuh 

mengeluarkan banyak keringat, denyut jantung dan frekuensi nafas 

yang meningkat sampai terengah-engah sehingga energi yang 

dikeluarkan. Aktivitas fisik dikatakan berat apabila intensitasnya 

berat hingga mencapai jumlah 1.500 MET menit/minggu dan 

aktivitas fisik dengan kombinasi berjalan dengan intensitas sedang 

hingga kuat dengan jumlah 3000 MET menit/minggu (Kurniasari 

dkk., 2017). Contoh: mengangkat benda berat, bersepeda 15 

km/jam, dan menaiki bukit. 

2) Aktivitas fisik sedang, yakni selama seseorang beraktivitas tubuh 

mengeluarkan sedikit keringat, denyut jantung dan frekuensi nafas 

menjadi lebih cepat. Aktivitas fisik sedang dapat dikatakan apabila 

aktivitas fisik seseorang dengan intensitas yang selama 3 hari atau 

minimal 20 menit per hari, bejalan selama lima hari atau 30 menit 

per hari, dan aktivitas fisik dengan kombinasi bejalan dengan 

intensitas sedang hingga kuat dengan jumlah 600 MET 

menit/minggu (Kurniasari dkk., 2017). Contoh: memindahkan 
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perabot ringan, membersihkan rumput dengan pemotong rumput, 

dan memasak 

3) Aktivitas fisik ringan, disebut ringan apabila kegiatan yang 

dilakukan hanya memerlukan sedikit tenaga dan biasanya tidak 

menyebabkan perubahan dalam pernapasan. Jika seseorang tidak 

memenuhi kriteria yang ada pada kategori tinggi maupun sedang 

maka termasuk dalam aktivitas fisik rendah (Kurniasari dkk., 

2017). Contoh: duduk bekerja di depan komputer, berjalan santai, 

dan bermain musik. 

Aktivitas fisik dikategorikan cukup apabila seseorang 

melakukan latihan fisik atau olahraga selama 30 menit setiap hari atau 

minimal 3-5 hari dalam seminggu. Aktivitas jasmani yang dilakukannya 

dapat bersifat rekreatif, kompetitif, dan olahraga untuk kesehatan atau 

kebugaran. Partisipasi secara teratur dalam olahraga atau aktivitas 

jasmani lainnya berpengaruh kepada pembentukan keluarga yang sehat 

(McMillan, et al, 2016). 

c. Faktor yang Mempengaruhi Aktivitas Fisik 

Aktifitas fisik seseorang dipengaruhi oleh berbagai faktor yakni: 

faktor lingkungan makro, lingkungan mikro maupun faktor individual. 

Secara lingkungan makro, faktor sosial ekonomi akan berpengaruh 

terhadap aktivitas fisik. Bertambahnya umur akan mempengaruhi 

aktivitas fisik seseorang. Sebagaimana hasil Sulistiono (2014), umur 

merupakan dapat mempengaruhi kualitas dan kuantitas aktivitas fisik 
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seseorang yang terkait dengan aktivitas fisik sehari-hari. Hal ini 

disebabkan karena bertambahnya umur akan disertai dengan penurunan 

kapasitas fisik berupa penurunan masa dan kekuatan otot, laju denyut 

jantung maksimal, peningkatan lemak tubuh, dan penurunan fungsi otak 

(Junaidi, 2011). Perkembangan tubuh terhenti, sehingga tidak akan 

terjadi peningkatan kualitas fisik lagi. 

Berikut ini faktor-faktor yang mempengaruhi aktivitas fisik pada 

seseorang, menurut Bouchard, Blair, & Haskell (dalam Anjarwati, 2019) 

yaitu: 

1) Usia 

Aktivitas tertinggi seseorang atau manusia normal adalah 

pada usia 12- 14 tahun dan akan terjadi penururan secara 

signifikan tingkat aktivitas ketika menginjak usia remaja, dewasa, 

dan sampai usia lebih dari 65 tahun. Hal ini dibuktikan dalam 

penelitian yang dilakukan oleh Woo et al. (2006) bahwa faktor 

umur memiliki pengaruh dalam penurunan kemampuan aktivitas 

fisik seseorang. Oleh sebab itu, orang yang berusia lanjut memiliki 

kecenderungan yang kurang untuk melakukan aktivitas fisik dan 

rentan dengan penyakit. Padahal, aktivitas fisik seperti 

berolahraga merupakan langkah pencegahan primer untuk 

menurunkan kejadian suatu penyakit. 
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2) Jenis Kelamin  

Perbedaan jenis kelamin sangat mempengaruhi tingkat 

aktivitas seseorang. Pada umumnya aktivitas fisik seorang laki-

laki akan lebih besar dibanding aktivitas fisik seorang perempuan.  

3) Etnis 

Faktanya perbedaan etnis seseorang juga dapat 

mempengaruhi tingkat aktivitas fisik seseorang. Hal ini 

disebabkan oleh perbedaan budaya yang ada dalam kelompok atau 

masyarakat tersebut. Budaya yang terdapat di setiap negara pasti 

berbeda-beda, misal di negara Belanda mayoritas masyarakatnya 

menggunakan sepeda untuk berpergian dan di negara Indonesia 

mayoritas masyarakatnya menggunakan kendaraan bermotor, 

sehingga secara garis besar tingkat aktivitas masyarakat Belanda 

lebih besar dibandingkan masyarakat Belanda. 

4) Tren Terbaru 

Salah satu tren terbaru saat ini adalah mulai 

berkembangnya teknologiteknologi yang mempermudah 

pekerjaan manusia. Dahulu manusia harus membajak sawah 

dengan kerbau, namun dengan teknologi traktor manusia lebih 

dipermudah dalam melakukan pekerjaan tersebut. 

Menurut Retnaningsih (2015) faktor-faktor yang mempengaruhi 

aktivitas fisik meliputi: 
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1) Gaya Hidup  

Gaya hidup dipengaruhi oleh status ekonomi, kultural, 

keluarga, teman, masyarakat. Perubahan dalam kebiasaan individu 

merupakan cara terbaik dalam menurunkan angka kesakitan 

(morbiditas) dan angka kematian (mortalitas).  

2) Pendidikan  

Pendidikan merupakan faktor kunci terhadap gaya hidup 

sehat. Semakin tinggi pendidikan, maka semakin tinggi tingkat 

kesehatan individu. Sosio-ekonomi berhubungan dengan status 

pendidikan dan berpengaruh terhadap status kesehatan. Semakin 

tinggi pendidikan dan tingkat pendapatan, maka semakin tinggi 

keinginan individu untuk memperoleh kesehatan. 

3) Lingkungan  

Pemeliharaan lingkungan diperlukan untuk 

mempertahankan kesehatan dikarenakan kerusakan pada 

lingkungan akan membawa dampak negatif terhadap kesehatan. 

Lingkungan sosial seseorang sangat berpengaruh terhadap 

perilaku aktif. Keluarga merupakan lingkungan yang memberikan 

pengaruh besar. Orang tua merupakan orang yang dapat menjadi 

contoh bagi anak-anaknya. Timbulnya minat untuk aktif 

berolahraga dapat dibangkitkan oleh contoh yang diberikan orang 

tuanya. Misalnya, mulai dari kecil anak sudah diajak untuk 
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menyaksikan orang tuanya melakukan kegiatan olahraga. Pasti 

anak akan timbul minat untuk meniru dan mencontoh orang 

tuanya. 

4) Hereditas 

Faktor determinan yang paling berperan adalah hereditas, 

dimana orang tua menurunkan kode genetik kepada anaknya 

termasuk penyakit keturunan yang menyebabkan pembatasan 

aktivitas fisik yang harus dilakukan.  

d. Cara Mengukur Aktivitas Fisik 

International Physical Activity Questionnaire (IPAQ) 

dikembangkan 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 tujuh pertanyaan untuk versi pendek. Domain 

utamanya yaitu kegiatan di tempat kerja atau sekolah, perjalanan ke satu 

ke tempat yang lain dan kegiatan rekreasi (Dharmansyah dan Budiana, 

2021).  

Semua nilai dinyatakan dalam MET-minutes atau week MET atau 

digunakan untuk menyatakan intensitas aktivitas fisik dan juga 

digunakan untuk analisis data IPAQ. Metabolic Equivalents of Task 

(MET) adalah rasio tingkat metabolisme kerja rata-rata seseorang 

terhadap tingkat metabolisme istirahat. Satu MET didefinisikan sebagai 
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besarnya energi duduk diam dan setara dengan konsumsi kalori satu 

kkal/kg/jam. Untuk menganalisis data IPAQ, pedoman dasar yang sudah 

disesuaikan yaitu perbandingan antara duduk tenang, konsumsi kalori 

seseorang empat kali lebih tinggi ketika beraktivitas intensitas sedang 

(moderate), dan delapan kali lebih tinggi ketika beraktivitas intensitas 

tinggi (vigorous). Oleh karena itu, ketika menghitung pengeluaran 

energi keseluruhan seseorang menggunakan data IPAQ, empat MET 

adalah waktu yang dihabiskan dalam aktivitas intensitas sedang 

(moderate) dan delapan MET untuk waktu dalam kegiatan intensitas 

tinggi (vigorous) (Dharmansyah dan Budiana, 2021). 

3. Kebugaran Jasmani 

a. Definisi Kebugaran Jasmani 

Kebugaran Jasmani merupakan kemampuan dan kesanggupan 

tubuh dalam melakukan sebuah aktivitas fisik tanpa manimbulkan 

kelelahan yang berarti (Wulandari et al., 2022). Kebugaran jasmani 

merupakan suatu kebutuhan yang perlu dipenuhi seseorang agar dapat 

menjalankan aktivitas kesehariannya dengan baik, efisien dan efektif. 

Selain itu kebugaran jasmani juga dapat menjadi tolok ukur baik atau 

tidaknya kondisi fisik seseorang (Najib et al. 2021). Kebugaran jasmani 

dapat dikategorikan dalam kesehatan seperti misalnya daya tahan 

kardiorespirasi, kekuatan otot. Selain itu juga terkait keterampilan 

seperti kecepatan dan kekuatan (Fühner et al., 2021). 



35 

 

Caspersen dan Wilder mendefinisikan kebugaran jasmani 

sebagai seperangkat atribut yang dimiliki atau dicapai seseorang yang 

berhubungan dengan kemampuan untuk melakukan aktivitas fisik. Hal 

ini juga ditandai dengan kemampuan menjalani kegiatan sehari-hari 

dengan semangat dan demonstrasi sifat serta kapasitas yang terkait 

dengan risiko rendah perkembangan prematur penyakit hipokinetik 

(misalnya, yang terkait dengan ketidak aktifan fisik). Seberapa jauh 

orang memiliki atribut ini dapat diukur dengan tes khusus (Vancini et 

al., 2021) Menurut United States Departement of Health and Human 

Services (USDHHS) kebugaran jasmani dapat didefinisikan sebagai 

kemampuan seseorang untuk melakukan tugas sehari-hari dengan 

semangat dan kewaspadaan, tanpa merasakan kelelahan yang berarti 

dengan energi yang cukup untuk menikmati waktu luang dan dapat 

memenuhi keadaan darurat yang tidak terduga (Saunders et al., 2020). 

Berdasarkan beberapa pendapat di atas dapat disimpulkan 

bahwa kebugaran jasmani merupakan kemampuan seseorang untuk 

melakukan aktivitas sehari-hari dengan efisien, efektif dan penuh rasa 

semangat tanpa merasakan kelelahan yang berarti dan masih memiliki 

energi yang cukup untuk menikmati waktu luang dan dapat memenuhi 

keadaan darurat yang tak terduga. 

b. Komponen Kebugaran Jasmani 

Kebugaran jasmani ditemukan memiliki hubungan sebagai 

penanda kesehatan seseorang. Kebugaran jasmani dapat 
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diklasifikasikan menjadi kardiorespiratori, kekuatan otot, dan 

neuromotorik. Data observasional menunjukkan khususnya kebugaran 

kardiorespirasi secara positif dikaitkan dengan indikator kesehatan, 

termasuk kardiometabolik, tulang, dan kesehatan mental, begitu juga 

dengan kekuatan otot dan keterampilan gerak (Joensuu et al., 2021). 

Kardiorespirasi merupakan komponen yang paling utama dan dapat 

dikatakan sebagai modal pokok bagi kebugaran jasmani dan kriteria 

yang paling umum digunakan untuk pengukuran kebugaran jasmani 

(Suharjana, 2020).  

Kebugaran jasmani terbagi menjadi dua kategori yaitu 

kebugaran jasmani komponen keterampilan (skill related fitness) dan 

kebugaran jasmani komponen kesehatan (health related fitness) 

(Wilmore et al., 1995). Kebugaran jasmani yang berhubungan dengan 

kesehatan (health related physical fitness) sebagai berikut. 

1) Komposisi Tubuh 

Komposisi tubuh merupakan proporsi relatif jaringan lemak 

dan jaringan bebas lemak yang terdapat dalam tubuh. 

2) Fleksibilitas 

Fleksibilatas atau kelenturan merupakan ketersedian ruang 

gerak sendi dalam memberikan toleransi terhadap upaya 

penggunaan maksimal sendi. 

3) Kekuatan dan Daya Tahan Otot 
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Kekuatan otot berbanding lurus dengan tingkat kebugaran 

seseorang. Orang dengan otot yang kuat dan dapat bertahan lama 

memiliki kebugaran yang baik. 

4) Daya Tahan Kardiorespirasi 

Daya tahan kardiorespirasi adalah kemampuan jantung, 

paru-paru, dan pembuluh darah untuk menyuplai oksigen ke dalam 

sel-sel sehingga memenuhi kebutuhan untuk memperpanjang 

aktivitas fisik. 

Di sisi lain, kebugaran jasmani yang berhubungan dengan 

keterampilan, atau skill-related fitness adalah kebugaran jasmani yang 

penting untuk menghadapi kondisi-kondisi darurat yang terkadang 

membutuhkan ketangkasan. Kategori tersebut lebih banyak berperan 

pada kelompok atlet dibanding masyarakat pada umumnya sehingga 

penggunaannya terbatas pada komunitas dan kegiatan olahraga 

(Sukamti et al., 2019). 

Komponen kebugaran jasmani terdiri atas delapan komponen, 

yaitu Daya tahan, kekuatan otot, kecepatan, kelincahan, kelentukan, 

keseimbangan, koordinasi, komposisi tubuh. Sedangkan komponen 

“motor fitness” terdiri atas koordinasi, keseimbangan, kecepatan, 

kelincahan, dan daya ledak. Berikut penjelasan mengenai komponen 

motor fitness 

1) Kecepatan 
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Kecepatan adalah kemampuan untuk mengerjakan suatu 

aktivitas yang berulang-ulang serta berkesinambungan dalam 

waktu yang sesingkat-singkatnya. Menurut Abdulkadir (1992) 

kecepatan adalah kemampuan individu untuk melakukan gerakan 

yang berulang-ulang dalam waktu sesingkat-singkatnya. 

2) Kelincahan 

Abdulkadir (1992) menyatakan bahwa kelincahan adalah 

kemampuan untuk merubah posisi tubuh. Menurut Surtiyo Utomo 

dan Suwandi (2008: 61) kelincahan adalah kemampuan tubuh 

untuk melakukan perubahan arah secara cepat tanpa adanya 

gangguan keseimbangan. Berdasarkan beberapa pendapat 

terserbut, disimpulkan bahwa yang dimaksud dengan kelincahan 

adalah kemampuan otot-otot tubuh dalam mengubah arah dan 

tempo yang cepat. 

3) Keseimbangan 

Surtiyo Utomo dan Suwandi (2008:61) menyatakan bahwa 

keseimbangan adalah kemampuan tubuh mempertahankan posisi 

tubuh secara tepat pada saat melakukan gerakan. Keseimbangan 

adalah kemampuan tubuh dalam usaha badan tetap dalam posisi 

seimbang baik dalam posisi diam maupun posisi bergerak.  

4) Koordinasi 

Koordinasi adalah suatu Gerakan yang harmonis yang 

menggunakan indra penglihatan dan pendengaran Bersama-sama 
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dengan bagian tubuh tertentu di dalam melakukan rangkaian 

gerakan. 

5) Power  

Power adalah kemampuan otot dalam melakukan usaha 

dengan waktu yang relative cepat. Power berhubungan dengan laju 

ketika seseorang melakukan kegiatan atau daya ledak merupakan 

hasil dari kekuatan dan kecepatan. 

Ruang lingkup kebugaran jasmani meliputi kebugaran struktur 

organ tubuh (anatomical fitness), kebugaran fungsi organ-organ tubuh 

(physiological fitness), dan kebugaran psikologi (psychological fitness). 

Seorang dikatakan mempunyai kebugaran anatomis (anatomical fitness) 

untuk melakukan usaha/kegiatan, apabila memenuhi persyaratan 

kelengkapan anggota-anggota tubuh yang diperlukan untuk melakukan 

sesuatu kegiatan. Sedangkan seseorang dikatakan memiliki kebugaran 

fungsi organ-organ tubuh (physiological fitness) adalah apabila 

seseorang dapat melakukan kegiatan dengan efisien, tanpa timbul 

kelelahan yang berarti dan dapat pulih kembali (recovery) dengan cepat. 

Aktivitas olahraga memberikan keuntungan bagi kebugaran psikologi 

(psychological fitness). Aktivitas olahraga dapat memberikan jalan 

keluar bagi dorongan-dorongan agresif yang naluriah, sehingga 

memungkinkan orang untuk rileks dan mengurangi stres.  

c. Faktor-Faktor yang Mempengaruhi Kebugaran Jasmani 
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Aktivitas olahraga sangat mempengaruhi kebugaran jasmani 

seseorang, terlebih lagi memang aktivitas itu memberikan kontribusi 

langsung pada komponen kebugaran jasmani (Hakim et al., 2022). 

Beberapa penelitian juga mengatakan kebugaran jasmani dapat 

ditingkatkan dengan aktivitas olahraga (Pratama et al., 2023). Baik atau 

buruknya kebugaran jasmani dapat dilihat melalui faktorfaktor yang 

mempengaruhinya. Terdapat faktor internal dan eksternal yang 

mempengaruhi kebugaran jasmani, seperti genetik, usia, jenis kelamin, 

aktivitas fisik, gizi, dan kebiasaan hidup sehat (Adriani & Fadilah, 2023) 

sebagai berikut: 

1) Genetik 

Kekuatan, pergerakan anggota tubuh, kecepatan, 

fleksibilitas dan keseimbangan setiap orang berbeda-beda 

dipengaruhi oleh sifat genetik. Beberapa penelitian 

mengungkapkan, bahwa terdapat kontribusi genetik terhadap 

penurunan kebugaran fisik dan hilangnya kemandirian di kemudian 

hari (Garatachea & Lucia, 2013). 

2) Usia  

Semakin bertambahnya usia seseorang, maka kebugaran 

jasmaninya akan menurun, mengalami masalah dengan tubuhnya, 

seperti berkurangnya otot, ukuran jantung mengecil dan kekuatan 

memompanya berkurang, terjadi kekakuan pada pembuluh nadi 

(arteri) yang penting, kulit berubah menjadi tipis dan aktivitasnya 
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menjadi lambat. Penurunan ini disebabkan karena fungsi seluruh 

anggota tubuh menjadi lemah, namun penuruan tersebut dapat 

diperlambat dengan melakukan olahraga, kondisi tubuh yang lemah 

akibat usia bertambah mengakibatkan kebugaran jasmani 

seseorang menurun. Sebuah penelitian mengungkapkan hubungan 

antara jenis kelamin dan usia dengan kebugaran jasmani pada 

remaja di negara Kroasia (Štefan et al., 2019). 

3) Jenis Kelamin 

Kapasitas aerobik pada perempuan lebih rendah 15-25% 

dibandingkan dengan laki-laki yang disebabkan oleh beberapa hal. 

Pada laki-laki, serat ototnya lebih tebal, besar, dan kuat karena efek 

dari hormon testosteron yang meningkatkan sintesis dan 

penyusunan dari aktin dan myosin sehingga secara alamiah masa 

otot laki-laki lebih besar (Dawes et al., 2017). Pada perempuan, 

yang lebih banyak adalah jaringan lemak, adanya perbedaan 

hormon serta kadar hemoglobin yang rendah membuat perempuan 

lebih rendah kebugaran jasmaninya dibandingkan dengan laki-laki. 

Sebuah penelitian melaporkan, bahwa terdapat perbedaan yang 

signifikan pada kebugaran fisik dilihat dari jenis kelamin (Busing 

& West, 2016). 

4) Aktivitas Fisik 

Aktivitas fisik merupakan perubahan atau pergerakan pada 

tubuh seseorang yang membutuhkan energi sebagai peningkatan 
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kebugaran jasmani dan kesehatan. Aktivitas fisik dibagi meanjadi 

dua kategori, yaitu aktivitas fisik terstruktur seperti olahraga dan 

aktivitas fisik tidak terstruktur misalnya berjalan, bersepeda, dan 

kegiatan sehari-hari lainnya. Jika aktivitas fisik dilakukan secara 

rutin tentu akan memberikan banyak manfaat, salah satunya adalah 

kerja sistem kardiorespirasi yang efisien sehingga akan 

meningkatkan kemampuan pemakaian oksigen dan curah jantung. 

Kebugaran jasmani yang baik dikaitkan dengan Moderate to 

vigorous physical activites karena efektif untuk meningkatkan hal 

tersebut (Fang et al., 2017). Namun, untuk meningkatkan 

kebugaran jasmani dengan baik diperlukan kriteria aktivitas fisik 

dengan mempertimbangkan intensitas, volume, dan durasi yang 

memadai yang telah direncanakan dan terprogram (Collins & 

Staples, 2017). Sebuah penelitian melaporkan bahwa terdapat 

peningkatan kebugaran kardiorespirasi secara signifikan setalah 6 

bulan pada kelompok yang diberikan latihan daya tahan, hal ini 

juga yang berdampak pada kemampuan kinerja yang meningkat 

(Stenner et al., 2020). 

5) Asupan Gizi 

Asupan yang dimaksud adalah makanan serta minuman. 

Makanan yang dikonsumsi harus cukup secara kuantitas agar dapat 

memperoleh energi, cukup nilai gizi dan kestabilan metabolism 

sehingga fungsifungsinya dapat terpenuhi. Diet seimbang yang 
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mengandung makronutrien (protein, karbohidrat dan lemak) dan 

mikronutrien (vitamin dan mineral) sangat penting untuk 

menyediakan energi yang cukup untuk pertumbuhan dan aktivitas. 

Sebuah penelitian mengungkapkan, bahwa kebugaran jasmani 

yang tinggi dikaitkan dengan asupan mikornutrein yang lebih baik 

(Aparicio-Ugarriza et al., 2019). Penelitian lain melaporkan 8 

minggu latihan HIIT berbasis sekolah dan intervensi nutrisi dapat 

meningkatkan komposisi tubuh dan kinerja aerobik pada remaja 

perempuan yang kelebihan berat badan (Bogataj et al., 2021). 

6) Pola Hidup Sehat 

Kebiasaan hidup sehat, seperti makan, mandi teratur, cuci 

tangan sebelum atau sesudah makan, menghindari kebiasaan 

merokok atau konsumsi minuman beralkohol, olah raga, istirahat 

dan lain sebagainya (Tomba, 2011). Kebiasaan olahraga atau 

latihan jasmani dapat meningkatkan kebugaran jasmani bila 

dilakukan secara teratur dan kontinu. Pola hidup sehat memiliki 

hubungan yang signifikan dengan obesitas pada perut (Latorre-

Román et al., 2022). Sebuah penelitian melaporkan hubungan 

antara gaya hidup dan kebugaran fisik pada berat badan anak 

sekolah. Strategi untuk membuat anak-anak mengadopsi gaya 

hidup sehat dan kebugaran fisik yang baik untuk menjaga berat 

badan yang sehat dan mencegah obesitas (Aragón-Martín et al., 

2022). 
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d.   Kebugaran Jasmani Atlet E-Sport 

1) Daya Tahan Kardiovaskular 

Atlet E-sport memerlukan kebugaran jasmani 

kardiovaskular yang baik karena hal ini memiliki dampak langsung 

terhadap performa mereka di dalam permainan. Sebuah sistem 

kardiovaskular yang sehat mendukung aliran darah yang optimal ke 

otak, yang pada gilirannya meningkatkan fungsi kognitif, 

konsentrasi, serta kemampuan pengambilan keputusan yang sangat 

penting dalam permainan E-sport (Chang et al., 2012). Selain itu, 

kebugaran kardiovaskular juga membantu mengurangi efek 

kelelahan fisik dan mental yang sering dialami oleh pemain E-sport 

yang harus bermain dalam waktu yang lama.  

Olahraga teratur dapat meningkatkan stamina dan 

mengurangi ketegangan yang muncul akibat jam-jam panjang 

bermain (Nystoriak & Bhatnagar, 2018). Tak hanya itu, kebugaran 

jasmani yang baik juga memainkan peran penting dalam mengelola 

stres dan kecemasan yang kerap dialami oleh atlet esports. Studi 

menunjukkan bahwa latihan fisik dapat menurunkan tingkat 

kecemasan dan meningkatkan kesejahteraan mental secara 

keseluruhan, yang sangat penting untuk menjaga konsentrasi dalam 

situasi yang penuh tekanan (McNulty et al., 2023). Oleh karena itu, 

meskipun E-sport lebih menekankan keterampilan tangan dan 
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koordinasi mata, kebugaran kardiovaskular yang baik sangat 

diperlukan untuk mendukung kinerja optimal dalam jangka panjang. 

2) Kekuatan Otot Genggaman Tangan 

Kekuatan otot tangan memainkan peran penting dalam 

kinerja atlet E-sport, karena sebagian besar aktivitas dalam 

permainan membutuhkan kontrol dan keterampilan motorik halus 

yang melibatkan otot tangan dan jari. Atlet E-sport, terutama yang 

berkompetisi dalam permainan yang memerlukan presisi tinggi 

seperti first-person shooters (FPS) atau real-time strategy (RTS), 

membutuhkan kekuatan dan ketahanan otot tangan untuk 

mengontrol perangkat input seperti mouse, keyboard, atau joystick 

dengan presisi dan kecepatan yang tinggi. Kekuatan otot tangan 

yang baik dapat meningkatkan kemampuan untuk melakukan 

gerakan cepat dan akurat, yang sangat diperlukan untuk mengatasi 

tantangan dalam permainan (Chang et al., 2012). Dalam penelitian 

oleh Clements et al., (2022), diungkapkan bahwa otot tangan yang 

kuat dapat mengurangi risiko cedera akibat kelebihan beban atau 

gerakan berulang, yang sering terjadi pada atlet E-sport yang 

bermain dalam waktu lama tanpa latihan otot tangan yang memadai. 

3) Kekuatan Otot Punggung 

Kekuatan otot punggung sangat penting bagi atlet E-sport 

karena postur tubuh yang baik dan daya tahan otot punggung yang 

kuat dapat mencegah cedera serta mendukung kenyamanan saat 
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bermain dalam waktu yang lama. Atlet E-sport sering kali 

menghabiskan berjam-jam duduk dalam posisi yang kurang 

bergerak, yang dapat membebani otot punggung, menyebabkan 

ketegangan, rasa sakit, dan bahkan cedera jangka panjang jika tidak 

ada penguatan otot punggung yang memadai. Kekuatan otot 

punggung yang baik membantu mendukung tubuh dalam posisi 

yang ergonomis, sehingga mencegah gangguan musculoskeletal 

yang umum terjadi pada pemain E-sport (Tholl et al., 2022). 

Berdasarkan penelitian oleh (Saefullah et al., 2024), 

penguatan otot punggung juga berhubungan dengan pengurangan 

risiko cedera jangka panjang akibat postur tubuh yang buruk, yang 

sering terjadi pada atlet yang tidak melakukan latihan penguatan otot 

punggung. Dengan mempertahankan kekuatan otot punggung yang 

optimal, atlet E-sport dapat bertahan lebih lama dalam sesi 

permainan yang panjang tanpa mengalami rasa sakit atau kelelahan 

yang mengganggu performa mereka. 

e. Tes Kebugaran Jasmani Bagi Atlet E-Sport 

Tes kebugaran jasmani dilakukan untuk mengetahui tingkat 

kebugaran jasmani seseorang. Terdapat beberapa bentuk tes dan 

pengukuran yang dapat digunakan untuk mengukur tingkat kebugaran 

jasmani sebagai berikut. 
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1) Cooper Test 

Cooper test digunakan untuk melihat kondisi daya tahan dan 

VO2Max seorang atlet sebagai bahan evaluasi untuk jajaran pelatih. 

Adapun sarana dan prasarana yang dibutuhkan untuk melakukan 

cooper test adalah perlengkapan berupa stopwatch, peluit, cone dan 

lintasan lari. 

2) Hand Grip Strengh Test 

Hand grip strength test (tes kekuatan genggaman tangan) 

adalah tes yang digunakan untuk mengukur kekuatan otot tangan 

dan pergelangan tangan, yang sangat penting bagi atlet E-sport. Tes 

ini biasanya dilakukan dengan menggunakan alat yang disebut hand 

dynamometer, yang mengukur seberapa kuat seseorang dapat 

menggenggamnya. Kekuatan genggaman tangan berperan penting 

dalam kontrol perangkat input seperti mouse atau joystick dalam 

permainan E-sport, di mana ketepatan dan kecepatan sangat 

dibutuhkan. 

3) Back Strengh Test 

Back strength test (tes kekuatan punggung) adalah tes yang 

digunakan untuk mengukur kekuatan otot punggung, khususnya 

otot-otot punggung bawah, yang penting bagi atlet E-sport untuk 

menjaga postur tubuh yang baik selama bermain dalam waktu lama. 

Back strength test menggunakan back strength dynamometer untuk 
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mengukur kekuatan otot punggung, khususnya punggung bagian 

bawah. Tes ini penting untuk atlet E-sport karena membantu menilai 

kekuatan punggung yang diperlukan untuk mempertahankan postur 

yang baik dan mencegah cedera akibat duduk lama saat bermain. 

4. Musculoskeletal Disorder (MSDs) 

a. Definisi Musculoskeletal Disorder (MSDs) 

Musculoskeletal Disorder (MSDs) merupakan keluhan atau 

gangguan yang dirasakan oleh seseorang mulai dari keluhan yang ringan 

hingga terasa sangat sakit pada bagian muskuloskeletal yang meliputi 

bagian sendi, syaraf, otot maupun tulang belakang akibat pekerjaannya 

yang tidak alamiah (Tarkawa, 2015). Jika otot mengalami gangguan, 

maka aktivitas sehari-hari seperti melakukan pekerjaan dapat terganggu 

karena kekuatan otot merupakan salah satu bagian terpenting dari organ 

tubuh manusia agar tubuh dapat bergerak. Timbulnya rasa sakit pada 

otot ini dapat berakibat pada menurunnya produktivitas kerja seseorang. 

Sedangkan kekuatan otot sendiri akan ditentukan oleh banyaknya serat-

serat yang berkerut secara aktif di dalam tubuh manusia dalam kurun 

waktu tertentu (Suma’mur, 1989). Selain itu, kontraksi otot yang 

berlebihan ditambah dengan pemberian beban yang terlalu berat dan 

dalam durasi waktu yang cukup panjang tentunya akan menimbulkan 

risiko pada keluhan MSDs. Secara garis besar keluhan otot dapat 

dikelompokkan menjadi dua, yaitu sebagai berikut (Tarwaka, 2011). 
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1) Keluhan sementara (reversible), yaitu keluhan otot yang terjadi pada 

saat otot menerima beban statis, namun demikian keluhan tersebut 

akan segera hilang apabila pembebanan dihentikan. 

2) Keluhan menetap (persistent), yaitu keluhan otot yang bersifat 

menetap. Walaupun pembebanan kerja telah dihilangkan namun rasa 

sakit pada otot masih terus berlanjut. 

b. Jenis Musculoskeletal Disorder 

Ada beberapa jenis MSDs (Levy et al, 2005 dalam Handayani, 

2011), yaitu:  

1) Carpal Tunnel Syndrome (CTS) adalah gangguan tekanan pada saraf 

yang mempengaruhi saraf Carpal Tunnel Syndrome (CTS) adalah 

gangguan tekanan pada saraf yang mempengaruhi saraf tengah, 

salah satu dari tiga saraf yang menyuplai tangan dengan kemampuan 

sensorik dan motorik. CTS pada pergelangan tangan merupakan 

terowongan yang tebentuk oleh carpal, tulang pada tiga sisi dan 

ligament yang melintanginya. 

2) Hand-Arm Vibration Syndrome (HAVS) adalah gangguan pada 

pembuluh darah dan saraf pada jari yang disebabkan oleh getaran 

alat atau bagian/permukaan benda yang bergetar dan menyebar 

langsung ke tangan. Dikenal juga sebagai getaran yang 

menyebabkan white finger, traumatic vasopatic disease.  
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3) Low Back Pain Syndrome (LBP) merupakan bentuk umum dari 

sebagian besar kondisi patologis yang mempengaruhi tulang, 

tendon, saraf, ligament, intervetebral disc dari lumbar spine (tulang 

belakang).  

4) Peripheral Nerve Entrapment Syndrome adalah penjepitan syaraf 

pada tangan atau kaki (saraf sensorik, motorik dan autonomic).  

5) Peripheral Neuropathy adalah gejala permulaan yang tersembunyi 

dan membahayakan dari dysesthesias dan ketidakmampuan dalam 

menerima sensasi.  

6) Tendinitsi dan Tenosynovitis merupakan peradangan pada tendon, 

adanya struktur ikatan yang melekat pada masing- masing bagian 

ujung dari otot ke tulang. Tenosynovitsi merupakan peradangan 

tendon yang juga melibatkan synovium (perlindungan tendon dan 

pelumasnya). 

c. Faktor-Faktor yang Mempengaruhi Musculoskeletal Disorders 

Keluhan MSDs dapat dipengaruhi oleh beberapa faktor, menurut 

Cho et al. (2016), menyebutkan bahwa sebesar 11,7% keluhan 

disebabkan karena faktor individu, sedangkan menurut Taib et al. 

(2017), menyebutkan bahwa sebesar 40% keluhan disebabkan karena 

faktor pekerjaan dan fakor lingkungan. Faktor individu meliputi usia, 

jenis kelamin, Indeks Masa Tubuh (IMT), kebiasaan olahraga, dan 

kebiasaan merokok. Faktor pekerjaan meliputi, sikap kerja atau postur 
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tubuh, gerakan berulang, durasi kerja, dan masa kerja, sedangkan faktor 

lingkungan meliputi suhu dan kelembaban, getaran, dan pencahayaan 

(Refresitaningrum dan Paskarini, 2019). Jenis kelamin telah banyak 

dilaporkan sebagai faktor resiko musculoskeletal disorders. Beberapa 

penelitian mengaitkan perbedaan jenis kelamin dengan kekuatan otot, 

perubahan hormonal, dan kejadian osteoporosis yang lebih tinggi pada 

perempuan, selain itu perempuan lebih banyak dilaporkan mengalami 

rasa sakit akibat perkerjaan klinis dibandingkan dengan laki-laki 

(Meisha et al., 2019). 

Aprianto et al. (2021) mengemukakan bahwa gangguan pada 

musculoskeletal hampir tidak pernah terjadi secara langsung, tetapi 

lebih merupakan suatu akumulasi dari benturan-benturan kecil maupun 

besar yang terjadi secara terus-menerus dan dalam waktu yang relatif 

lama. Bisa terjadi dalam hitungan hari, bulan, atau tahun, tergantung dari 

berat ringannya trauma, sehingga akan terbentuk cidera yang cukup 

besar yang diekspresikan dalam bentuk sakit atau kesemutan, nyeri 

tekan, pembengkakan dan gerakan yang terhambat atau kelemahan pada 

jaringan anggota tubuh yang terkena trauma. Trauma jaringan timbul 

karena kronisitas atau berulang-ulangnya proses penyebabnya. Menurut 

(Megawati et al. (2021) Musculoskeletal Disorders dipengaruhi oleh:  

1) Masa kerja  

Masa kerja adalah faktor yang berkaitan dengan lamanya 

seseorang bekerja disuatu perusahaan sehingga semakin lama waktu 
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seseorang untuk bekerja, semakin beresiko mengalami 

musculoskeletal disorders. 

2) Durasi Kerja  

Durasi kerja adalah waktu bekerja termasuk juga waktu 

istirahat, sesorang dapat bekerja dengan baik dalam sehari selama 8 

jam atau 40 jam dalam seminggu, semakin lama durasi kerja, 

semakin tinggi tingkat keluhan musculoskeletal disorders.  

3) Postur tubuh  

Postur adalah orientasi dari rata-rata anggota tubuh, postur 

tubuh ditentukan oleh ukuran tubuh dan ukuran peralatan atau benda 

lainnya yang digunakan saat bekerja. Sikap tidak alamiah adalah 

sikap yang menyebabkan bagian tubuh bergerak menjauhi posisi 

alamiahnya, semakin posisi bagian tubuh semakin tinggi terjadi 

keluhan musculoskeletal disorders. 

4) Indeks Masa Tubuh 

Indeks masa tubuh merupakan indikator yang digunakan 

untuk melihat ststus gizi pekerja, semakin gemuk seseorang, 

semakin beresiko untuk mengalami musculoskeletal disorders. 

d. Metode Pengukuran Musculoskeletal Disorder 

Metode Nordic Body Map (NBM) merupakan metode penilaian 

yang sangat subjektif artinya keberhasilan aplikasi metode ini sangat 
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tergantung dari kondisi dan situasi yang dialami atlet pada saat 

dilakukannya Untuk memperoleh gambaran gejala MSDs dapat 

menggunakan metode Nordic Body Map. Kuesioner Nordic Body Map 

merupakan salah satu bentuk kuesioner checklist ergonomi. Berntuk lain 

dari checklist ergonomi adalah checklist International Labour 

Organizatation (ILO). Namun kuesioner Nordic Body Map adalah 

kuesioner yang paling sering digunakan untuk mengetahui 

ketidaknyamanan pada para atlet, dan kuesioner ini paling sering 

digunakan karena sudah terstandarisasi dan tersusun rapi. Kuesioner ini 

menggunakan gambar tubuh manusia yang sudah dibagi menjadi 9 

bagian utama, yaitu leher, bahu, punggung bagian atas, siku, punggung 

bagian bawah, pergelangan tangan/tangan, pinggang/pantat, lutut dan 

tumit/kaki (Kroemer et al, 2001). 

B. Kajian Penelitian yang Relevan 

Penelitian lain yang relevan dengan penelitian ini adalah penelitian yang 

telah dilakukan oleh beberapa orang sebagai berikut. 

1) Penelitian dilakukan oleh Frita Sinatra dengan judul “Gangguan Kesehatan 

Pada Atlet E-sport Jawa Timur Divisi Mobile Legend”. Penelitian ini 

bertujuan untuk mengetahui pola hidup dan jadwal berlatih para atlet E-

sports Mobile Legend terhadap gangguan kesehatan. Metode yang 

digunakan pada penelitian ini adalah penelitian deskriptif kuantitatif, 

dengan meggunakan instrument penelitian berupa kuesioner yang di adopsi 

dari International Physical Activity Questionere (IPAQ), Kuesioner 
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Aktivitas Sehari-hari, dan Kuesioner Kesehatan Atlet. Hasil penelitian yang 

dilakukan menunjukan bahwa 50% (9) atlet E-sport Jawa timur yang 

mengikuti PON Papua 2021 melakukan Latihan lebih dari 5 kali tiap 

minggu dengan rata-rata melakukan latihan sebanyak 3 kali per hari nya 

dengan intensitas 4-6 jam tiap hari, sehingga volume latihan mencapai 126 

jam setiap minggunya. Dari hasil skoring IPAQ yang telah didapat atlet E 

sports Mobile Legends Jawa Timur secara keseluruhan berada pada tingkat 

aktivitas fisik yang rendah. Mengenai gangguan Kesehatan dilaporkan 

77,8% atlet E-sport mengalami peningkatan pada gangguan kesehatn mata, 

66,7% atlet E-sport mengalami gangguan kesehatan pada punggung, 77,8% 

mengalami gangguan kesehatan pada pergelangan tangan, 72,2% 

mengalami gangguan kesehatan pada jari tangan, 77,8 % mengalami 

gangguan kesehatan pada leher dan 27,8% mengalami gangguan kesehatan 

pada kaki. Dapat di lihat dari data yang ada mayoritas atlet E-sports 

mengalami ketidaknyamanan pada daerah bagian tubuh yang beresiko 

menimbulkan MSDs. Kesimpulan dari penelitian. Para atlet E-sport juga 

masih cukup acuh terhadap gejala-gejala gangguan kesehatan yang mereka 

alami karna pola latihan dan pola hidupnya dan tidak melakukan 

pemeriksaan medis lebih lanjut untuk menangani gejala-gejala gangguan 

kesehatan yang mereka alami (Sinatra, 2022). Penelitian ini relevan dengan 

penelitian yang dilakukan penulis karena meneliti mengenai aktivitas fisik 

dan keluhan atau gangguan kesehatan pada atlet E-sport dengan 

menggunakan instrument IPAQ. Namun, dalam penelitian ini peneliti lebih 
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menggembangkan mengenai adakah hubungan antara aktivitas fisik dan 

gangguan kesehatan pada atlet E-sport. 

2) Penelitian dilakukan oleh Ilahi dkk. (2023) dengan judul “Studi Tingkat 

Pengetahuan Cedera dan Tingkat Kebugaran Jasmani Atlet E-sport Kota 

Batu”. Penelitian ini bertujuan untuk mengetahui tingkat pengetahuan dan 

tingkat kebugaran jasmani atlet E-sport kota Batu. Penelitian ini 

menggunakan jenis kuantitatif, dengan metode cross sectional, untuk 

mengukur tingkat kebugaran jasmani atlet yang berjumlah 10 orang laki-

laki dengan melakukan tes daya tahan, fleksibilitas, kekuatan otot 

genggaman tangan, penelitian diperlukan karena seorang atlet tanpa disadari 

sering menahan nafasnya atau menarik nafas dengan pendek, untuk waktu 

yang lama dan berkepanjangan ini membahayakan efektivitas paru-paru. 

Berdasarkan penelitian tingkat pengetahuan atlet tentang cedera E-sport 

dikategorikan cukup (61%), tingkat kebugaran jasmani atlet berada di 

kategori kurang dengan 4 orang (40%) atlet mendapatkan nilai dalam 

kategori sedang dan 6 orang (60%) atlet mendapatkan nilai kategori kurang. 

Penelitian ini relevan dengan penelitian yang dilakukan penulis karena 

meneliti mengenai kebugaran atlet E-sport. Namun, dalam penelitian ini 

penulis lebih memperdalam mengenai hubungan kebugaran jasmani 

terhadap musculoskeletal disorder dan tingkat prestasi atlet E-sport. 

3) Penelitian dilakukan oleh Harding dan Noorbhai (2021) dengan judul 

”Physical Activity Levels, Lifestyle Behaviour And Musculoskeletal Health 

Profiles Among Seated Video Gamers During COVID-19”. Penelitian ini 
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bertujuan untuk mengukur tingkat aktivitas fisik, perilaku gaya hidup, dan 

profil kesehatan Musculoskeletal Disorders di kalangan pemain game 

online yang bermain dalam posisi duduk. Penelitian ini menggunakan 

International Physical Activity Questionnaire untuk mengevaluasi tingkat 

aktivitas fisik dan data kesehatan pemain gim yang bermain dalam posisi 

duduk. Dari 102 peserta, 69,6% bermain game online selama lebih dari tiga 

jam sehari, dengan sebagian besar (96,1%) bermain dalam posisi duduk atau 

berbaring, yang meningkatkan risiko nyeri musculoskeletal. Meski 

demikian, 87,3% dari mereka melaporkan tetap melakukan aktivitas fisik 

dengan intensitas sedang. Penelitian menemukan bahwa bermain game 

dengan durasi tinggi tidak mengurangi tingkat aktivitas fisik, tetapi 

berhubungan erat dengan nyeri musculoskeletal yang disebabkan oleh posisi 

duduk. Studi ini menekankan perlunya penelitian lebih lanjut untuk 

mengeksplorasi dampak bermain game online terhadap gaya hidup, 

kebiasaan sedentari, dan kesehatan musculoskeletal, terutama dalam 

konteks meningkatnya perilaku sedentari selama pandemi COVID-19. 

Penelitian ini relevan dengan penelitian yang dilakukan penulis karena 

meneliti mengenai aktivitas fisik dan keluhan atau gangguan kesehatan pada 

pemain E-sport. Namun, dalam penelitian ini peneliti lebih 

menggembangkan mengenai adakah hubungan antara aktivitas fisik 

terhadap gangguan kesehatan dan tingkat prestasi pada atlet E-sport di era 

perkembangan E-sport saat ini. 
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4) Penelitian dilakukan oleh Lindberg dkk. (2021) dengan judul 

”Musculoskeletal Pain is Common in Competitive Gaming: A Cross-

Sectional Study Among Danish E-sport Athletes”. Penelitian ini bertujuan 

untuk mengkaji prevalensi nyeri musculoskeletal di kalangan atlet E-sport, 

serta hubungan antara nyeri musculoskeletal dengan volume latihan E-sport 

dan tingkat aktivitas fisik. Dari 188 atlet yang terlibat, 42,6% melaporkan 

mengalami nyeri musculoskeleta, dengan lokasi yang paling umum adalah 

punggung (31,3%). Atlet yang mengalami nyeri musculoskeleta berlatih 

lebih sedikit dibandingkan dengan yang tidak mengalami nyeri, dengan 

perbedaan signifikan dalam jumlah jam latihan E-sport per minggu (rata-

rata −5,6 jam/minggu). Namun, tidak ada perbedaan signifikan dalam 

tingkat aktivitas fisik antara kedua kelompok. Penelitian ini menunjukkan 

bahwa nyeri punggung cukup umum di kalangan atlet E-sport dan dapat 

memengaruhi partisipasi mereka dalam latihan, mengindikasikan dampak 

negatif nyeri terhadap keterlibatan dalam E-sport. Penelitian ini relevan 

dengan penelitian yang dilakukan penulis karena meneliti mengenai 

aktivitas fisik dan keluhan atau gangguan kesehatan pada atlet E-sport. 

Namun dalam penelitian ini lebih dikaji apakah aktivitas fisik memiliki 

hubungan terhadap kejadian musculoskeletal disorder dan tingkat prestasi 

atlet E-sport. 

C. Kerangka Pikir 

Kerangka berpikir dalam penelitian ini sebagai berikut. 
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Gambar 2. 1 Kerangka Pikir Penelitian 

 

Berdasarkan gambar bagan di atas, E-Sport (Electronic Sports) telah 

berkembang pesat dalam beberapa tahun terakhir, dan kini menjadi cabang olahraga 

yang tidak hanya diakui di tingkat internasional, tetapi juga di tingkat regional dan 

nasional. Saat ini E-sport telah diterima sebagai salah satu cabang resmi untuk 

Asian Games 2022 dan Olimpiade Paris 2024. Dengan semakin berkembangnya 

peminat E-sport dan popularitas game yang tinggi, maka diperlukan penelitian 

untuk meneliti lebih lanjut faktor-faktor yang mempenggaruhi tingkat prestasi.  
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Para atlet E-sport membutuhkan kemampuan berfikir dan waktu reaksi yang 

cepat. Atlet E-sport  membutuhkan koordinasi tagan-mata, memori otot, dan 

reaction time yang cepat untuk meningkatkan peluang dalam bermain. E-sport 

dianggap sebagai olahraga yang sifatnya tidak banyak bergerak, namun dapat 

memberikan tuntutan yang signifikan pada tubuh karena gerakan jari yang cepat 

dan terus menerus serta tuntutan konsentrasi. Akibat aktivitas berulang tersebut, 

sekitar 30% dan 36% atlet E-sports melaporkan keluhan nyeri tangan dan 

pergelangan tangan (Zwibel et al., 2019). Hal ini diperkuat dengan penelitian 

Difrancisco-Donoghue et al., (2019), bahwa 41% dari 65 atlet E-sport di perguruan 

tinggi mengalami nyeri punggung  atau leher, dan 36% melaporkan nyeri pada 

pergelangan tangan.  

Pola  latihan  yang  begitu  ekstrim  bisa  menjadi  salah satu penyebab 

musculoskeletal disorder  pada atlet E-sport. Penelitian sebelumnya telah 

melaporkan bahwa pemain E-sport menghabiskan antara 5,5 hingga 14 jam per hari 

dalam posisi duduk yang sama. Akibatnya, atlet E-Sport mungkin tidak hanya 

merasakan ketidaknyamanan, tetapi juga dapat menghambat kemampuan mereka 

untuk berlatih dan berkompetisi dengan optimal. Oleh karena itu, perlu dilakukan 

penelitian untuk melihat lebih dalam mengenai faktor-faktor yang memengaruhi 

kesehatan fisik mereka, termasuk hubungan antara aktivitas fisik, kebugaran 

jasmani, dan gangguan muskuloskeletal, serta dampaknya terhadap prestasi. 

` Penelitian ini mengambil fokus pada hubungan antara aktivitas fisik dan 

kebugaran jasmani atlet E-Sport, khususnya dalam konteks pada tim kompetisi 

PORDA Kota Yogyakarta, dengan musculoskeletal disorder dan tingkat prestasi 
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mereka. Menyadari bahwa sebagian besar atlet E-Sport mungkin kurang 

mendapatkan perhatian terhadap pentingnya kebugaran jasmani di luar aktivitas 

permainan, penelitian ini bertujuan untuk mengungkap sejauh mana peningkatan 

kebugaran jasmani dan penerapan aktivitas fisik yang baik dapat mengurangi 

prevalensi gangguan muskuloskeletal. Dengan demikian, diharapkan penelitian ini 

dapat memberikan gambaran yang lebih jelas mengenai hubungan antara faktor-

faktor fisik ini dengan kinerja atlet E-Sport, serta memberikan rekomendasi untuk 

meningkatkan kualitas latihan dan pengelolaan kesehatan atlet. 

D. Hipotesis Penelitian 

Hipotesis penelitian ini merupakan jawaban yang bersifat sementara 

terhadap permasalahan penelitian sampai terbukti melalui data yang terkumpu. 

Adapun hipotesis pada penelitian ini sebagai berikut. 

1) Terdapat hubungan aktivitas fisik terhadap musculoskeletal disorder pada 

atlet E-sport. 

2) Terdapat hubungan kebugaran jasmani terhadap muscoloskeletal disorder 

pada atlet E-sport. 

3) Terdapat hubungan aktivitas fisik terhadap tingkat prestasi pada atlet E-

sport. 

4) Terdapat hubungan kebugaran jasmani terhadap tingkat prestasi pada atlet 

E-sport. 
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BAB III 

METODE PENELITIAN 

A. Jenis Penelitian 

Jenis penelitian yang digunakan merupakan penelitian non eksperimen 

dengan menggunakan rancangan penelitian korelasional yang bertujuan untuk 

menghubungkan variable bebas dengan variable terikat dengan desain cross 

sectional. Cross-sectional merupakan suatu penelitian untuk mempelajari 

korelasi antara faktor-faktor resiko dengan cara pendekatan atau pengumpulan 

data sekaligus pada satu saat tertentu saja (Sari et al., 2022). 

Penelitian korelasional yaitu penelitian yang dilakukan untuk 

mengetahui ada tidaknya hubungan serta besarnya sumbangan antara kedua 

atau beberapa variabel (Arikunto, 2019: 247). Pendapat senada diungkapkan 

Budiwanto (2017:81) bahwa penelitian korelasional bertujuan untuk 

mengetahui kecenderungan ada tidaknya hubungan atau korelasi antar variabel. 

Jika ada hubungan, seberapa besar kekuatan hubungan (regresi) antar variabel 

tersebut. Hubungan antara variabel tersebut bersifat korelatif, yaitu hubungan 

yang menunjukkan kecenderungan bahwa variasi suatu variabel diikuti oleh 

variasi variabel yang lain.  

B. Tempat dan Waktu Penelitian 

Tempat penelitian yaitu di Universitas Negeri Yogyakarta. Waktu 

penelitan dilaksanakan pada bulan Januari tahun 2025. 
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C. Populasi dan Sampel Penelitian 

1. Populasi 

Populasi merupakan wilayah generalisasi yang terdiri dari obyek atau 

subjek yang memiliki kuantitas dan karakteristik tertentu yang ditetapkan 

oleh peneliti untuk dipelajari (Siyoto & Sodik, 2015). Populasi dalam 

penelitian ini adalah 29 atlet E-sport yang tergabung dalam Tim E-Sport 

PORDA Kota Yogyakarta. 

2. Subjek 

Dalam penelitian ini, pengambilan subjek dilakukan dengan menggunakan 

teknik total sampling, yaitu dengan melibatkan seluruh anggota populasi 

yang relevan sebagai subjek penelitian. Teknik total sampling dipilih karena 

jumlah populasi yang terbatas, sehingga seluruh atlet yang memenuhi 

kriteria sebagai anggota tim E-sport PORDA Kota Yogyakarta dilibatkan 

dalam penelitian ini. 

D. Variabel Penelitian 

Variabel dalam penelitian ini terdiri atas variabel bebas dan variabel 

terikat. Variabel bebas pada penelitian ini adalah aktivitas fisik dan kebugaran 

jasmani atlet E-sport, kemudian variabel terikat dalam penelitian ini adalah 

musculoskeletal disorders, dan tingkat prestasi atlet E-sport. Definisi 

operasional variabel sebagai berikut. 
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1. Aktivitas Fisik 

Aktivitas fisik adalah setiap gerakan tubuh yang melibatkan otot rangka 

dan memerlukan pengeluaran energi. Aktivitas fisik dapat bervariasi dalam 

hal intensitas, frekuensi, dan durasi, serta meliputi kegiatan seperti berjalan, 

berolahraga, dan aktivitas sehari-hari lainnya. Secara umum, aktivitas fisik 

yang teratur memiliki manfaat penting bagi kesehatan fisik dan mental, serta 

dapat meningkatkan kualitas hidup secara keseluruhan.  

2. Kebugaran Jasmani 

Kebugaran Jasmani merupakan kemampuan dan kesanggupan tubuh 

dalam melakukan sebuah aktivitas fisik tanpa manimbulkan kelelahan yang 

berarti. Kebugaran jasmani merupakan suatu kebutuhan yang perlu dipenuhi 

seseorang agar dapat menjalankan aktivitas kesehariannya dengan baik, 

efisien dan efektif.  

3. Musculoskeletal Disorders 

Musculoskeletal Disorder (MSDs) adalah gangguan yang dirasakan 

pada sistem muskuloskeletal, yang meliputi sendi, saraf, otot, dan tulang 

belakang, akibat aktivitas yang tidak alami atau berlebihan. Gangguan ini 

dapat menyebabkan rasa sakit, mengurangi kekuatan otot, dan mengganggu 

kemampuan seseorang untuk melakukan aktivitas sehari-hari. Selain itu, 

faktor-faktor seperti kontraksi otot berlebihan, beban yang terlalu berat, dan 

durasi kerja yang panjang dapat meningkatkan risiko terjadinya MSDs. 
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4. Tingkat Prestasi Atlet E-sport 

Tingkat prestasi atlet E-sport adalah ukuran yang menggambarkan 

sejauh mana seorang atlet berhasil dalam kompetisi game elektronik, baik 

di level lokal, nasional, maupun internasional. Prestasi ini umumnya dinilai 

berdasarkan hasil pertandingan, jumlah kemenangan, dan peringkat yang 

diraih dalam turnamen atau liga tertentu. Seorang atlet dengan tingkat 

prestasi tinggi sering kali menjadi bagian dari tim profesional atau 

berkompetisi di turnamen besar, menunjukkan keterampilan dan 

keunggulan dalam bermain E-sport secara kompetitif. 

E. Teknik dan Instrumen Pengumpulan Data 

Instrumen penelitian adalah alat ukur yang digunakan oleh peneliti 

untuk mengumpulkan data dari responden. Menurut Sugiyono (2010) 

menjelaskan bahwa instrument penelitian adalah suatu alat yang digunakan 

menggunakan fenomena alam maupun sosial yang diamati. Teknik yang 

digunakan untuk mengumpulkan data pada penelitian ini adalah sebagai 

berikut. 

1. International Physical Activity Questionnaire (IPAQ) 

International Physical Activity Questionnaire (IPAQ) berdasarkan IPAQ 

Research Committee (2005), IPAQ memiliki 2 tiper formulir yaitu long dan 

short. Penelitian ini mengguanakan kuesioner versi pendek atau short form 

kuesioner ini dapat digunakan untuk mengukur tingkat aktivitas fisik 

seseorang. Pada penelitian ini kuesioner berjumlah 7 pertanyaan yang 

mengacu pada aktivitas fisik responden selama 7 hari terakhir. Menurut 
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IPAQ Research Committee, (2005), MET (metabolic equivalent of task) 

merupakan satuan yang digunakan dalam IPAQ. Skor MET pada setiap 

aktivitas fisik berdasarkan data IPAQ yaitu, Walking (berjalan) memiliki 

nilai 3.3 MET, Moderate (Sedang) memiliki nilai 4.0 MET, dan Vigorous 

(berat) memiliki nilai 8.0 MET. Untuk penentuan nilai MET-Menit/minggu 

dengan menghitung Skor tingkat MET x menit aktivitas fisik x hari per 

minggu. Kategori tingkat aktivitas fisik berdasarkan IPAQ adalah sebagai 

berikut: 

Tabel 3.1 Kategori Tingkat Aktivitas Fisik 

No IPAQ – 7 score Kategori 

1. < 600 MET Ringan 

2. 600 ≥ X < 3000 MET Sedang 

3. ≥3000 MET Berat 

Selanjutnya, hasil analisis tingkat aktivitas fisik menurut Guidelines for 

Data Processing and Analysis of the International Physical Activity 

Questionnaire dapat diklasifikasikan sebagai berikut 

a. Tingkat aktivitas fisik tinggi, bila memenuhi salah satu kriteria:  

1) Aktivitas intensitas berat tiga hari atau lebih yang mencapai 

minimal 1.500 MET menit/minggu.  

2) Kombinasi berjalan, aktivitas intensitas berat dan sedang yang 

mencapai minimal 3.000 MET menit/minggu.  

b. Tingkat aktivitas fisik sedang, bila memenuhi salah satu kriteria  

1) Aktivitas intensitas berat tiga hari atau lebih selama 20 menit/hari. 
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2) Aktivitas intensitas sedang atau berjalan minimal 30 menit/hari 

selama lima hari atau lebih.  

3)  Aktivitas intensitas berat, kombinasi berjalan yang mencapai 600 

MET menit/minggu selama lima hari atau lebih.  

c. Tingkat aktivitas fisik rendah, jika tidak memenuhi semua kriteria di 

atas. 

2. Kuesioner Nordic Body Map  

Kuesioner Nordic Body Map ini telah secara luas digunakan oleh para ahli 

ergonomi untuk menilai tingkat keparahan gangguan pada sistem 

muskuloskeletal dan mempunyai validitas dan reabilitas yang cukup 

(Tarwaka, 2011). Penilaian kuesioner Nordic Body Map (NBM) dilakukan 

dengan cara memberikan skor terhadap tingkat ketidaknyamanan atau rasa 

sakit pada bagian-bagian tubuh tertentu yang dirasakan oleh responden. 

Kuesioner ini terdiri dari 27 bagian tubuh yang digambarkan secara visual, 

dan responden diminta untuk menandai bagian tubuh yang mengalami 

keluhan atau rasa tidak nyaman. Setiap bagian tubuh yang diberi tanda oleh 

responden kemudian diberi skor sesuai dengan tingkat keluhan, mulai dari 

tidak sakit (skor 1), sedikit sakit (skor 2), sakit (skor 3), dan sangat sakit 

(skor 4). Total skor dihitung dengan menjumlahkan seluruh skor dari bagian 

tubuh yang dikeluhkan. Semakin tinggi total skor yang diperoleh, maka 

semakin besar tingkat risiko atau musculoskeletal disorder yang dialami 

oleh individu tersebut. Klasifikasi subjektivitas tingkat resiko otot skeletal 

berdasarkan total skor individu yaitu: 
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Tabel 3.2 Klasifikasi Tingkat Resiko MSDs Berdasarkan Total Skor Individu 

Total Skor Individu Tingkat Resiko MSDs 

28-49 Rendah 

50-70 Sedang 

71-91 Tinggi 

92-112 Sangat Tinggi 

3. Cooper Test 

Uji Cooper digunakan untuk memantau perkembangan daya tahan aerobik 

dan memperoleh perkiraan VO2Max atlet. Pelaksanaan tes membutuhkan 

peralatan berupa lintasan lari, stopwatch, dan peluit. Tes ini mengharuskan 

atlet untuk lari sejauh mungkin dalam 12 menit. Adapun tata cara dalam 

pelaksanaan cooper test adalah sebagai berikut: 

a. Atlet pemanasan kurang lebih selama 10 menit  

b. Peneliti memberikan perintah "GO", mulai stopwatch dan atlet dimulai 

tes  

c. Peneliti terus memberi atlet informasi dari waktu yang tersisa pada akhir 

setiap putaran   

d. Ketika waktu sudah menunjukan durasi 12 menit maka peluit ditiup 

kemudian peneliti mencatat jarak yang berhasil ditempuh oleh atlet 

Guna mengetahui besarnya VO2Max peserta tes, dilakukan penghitungan 

menggunakan rumus sebagai berikut:  
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(Jarak tercakup dalam meter-504,9): 44.73 

Tabel 3.3 Klasifikasi Skor VO2Max 

Kategori Usia 

13-19 20-29 30-39 

Sangat Kurang  <38,3 <36,4 <35,4 

Kurang 38,4 – 45,1 36,5 – 42,4 35,3 – 40,9 

Cukup 45,2 – 50,9 42,5 – 46,4 41,0 – 44,9 

Baik 51,0 – 55,9 46,5 – 52,4 45,0 – 49,4 

Sangat Baik > 55,9 > 52,4 > 49,4  

 

4. Hand Grip Strengh Test 

Kekuatan otot peras tangan adalah kemampuan sebuah otot atau 

sekelompok otot untuk memijat atau menggenggam. Ini diukur 

menggunakan alat hand grip strength dynamometer (Sifaq dan Nur 

Ardian, 2008:3). Pengambilan data tes kekuatan otot peras tangan 

menggunakan hand grip strength dynamometer. Pelaksanaan tes 

dilakukan sebanyak 2 kali ulangan baik tangan kanan dan tangan kiri, 

diambil yang terbaik akan dipakai sebagai data dalam satuan kilogram 

(kg). 

Tabel 3.4 Klasifikasi Skor Hand Grip Test Tangan Kanan  

Kategori Hasil (kg) 

Pria Wanita 
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Kurang Sekali ≤ 27,0 ≤ 18,0 

Kurang 27,5-36,0 18,5-24,0 

Normal 36,5-46,0 24,5-32,0 

Baik 46,5-55,0 32,5-41,0 

Baik Sekali ≥ 55,5 ≥ 41,5 

Tabel 3.5 Klasifikasi Skor Hand Grip Test Tangan Kiri  

Kategori Hasil (kg) 

Pria Wanita 

Kurang Sekali ≤ 24,0 ≤ 13,5 

Kurang 24,5-33,0 14,0-18,5 

Normal 33,5-44,0 19,0-26,5 

Baik 44,5-54,0 27,0-36,50 

Baik Sekali ≥ 54,5 ≥ 37,0 

 

5. Back Strengh Test 

Kekuatan otot punggung adalah kemampuan otot-otot punggung 

atau sekelompok otot punggung untuk mengatasi suatu beban atau 

tahanan dalam menjalankan aktivitas. Untuk mengetahui kekuatan otot 

punggung digunakan alat Back and leg Dynamometer. Pelaksanaan tes 

dilakukan sebanyak 2 kali ulangan dan hasil diambil yang terbaik akan 

dipakai sebagai data dalam satuan kilogram (kg). 

Tabel 3.5 Klasifikasi Skor Back Streng Test  
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Kategori Hasil (kg) 

Pria Wanita 

Kurang Sekali ≤ 79,5 ≤ 39,0 

Kurang 80,0 -100,5 39,5 - 49,5 

Normal 101,0 – 122,0 50,0 – 60,0 

Baik 122,5 – 143,0 60,5 – 70,0 

Baik Sekali ≥ 143,5 ≥ 70,5 

 

F. Validitas dan Reabilitas Instrumen 

1. Kuesioner International Physical Activity Questionare (IPAQ) 

Hasil uji validitas dan reliabilitas pada kuesioner aktivitas fisik 

IPAQ yang digunakan pada penelitian ini adalah menggunakan kuesioner 

yang telah diuji validitas dan reliabilitasnya. Dalam penelitian tersebut 

IPAQ memiliki hasil valid dan reliabel dengan hasil uji validitas 0,442 dan 

hasil reliabilitas dengan Cronbach’s Alpha sebesar 0,713 dengan nilai r 

tarbel 0,31 (Asih, 2015).  

2. Kuesioner Nordic Body Map 

Uji validitas dan realibilitas Nordic Body Map (NBM) telah dilakukan 

oleh peneliti sebelumnya (Ketut Yuliana Kurnia Dewi et al., 2023)  

menggunakan korelasi Bivariate Pearson (Produk Momen Pearson) nilai r 

diperoleh lebih besar dari r tabel 0.387 maka dinyatakan valid. Uji 
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realibilitas yang telah dilakukan didapatkan hasil kuisioner responden NBM 

untuk nilai alpha 0.919 maka disimpulkan realibilitas tinggi. 

3. Cooper Test 

Hasil uji validitas dan reablitias Cooper Test yang dilakukan dalam 

penelitian sebelumnya didapati hasil 0.997 yang artinya instrumen tes 

pengukuran di atas valid dan reliabel. 

4. Hand Grip Strengh Test 

Tes kekuatan otot tangan menggunakan handgrip dynamometer yang 

dinyatakan dengan satuan kilogram (kg). Tes ini telah baku dengan validitas 

tes sebesar 0,880 dan reliabilitas tes sebesar 0,938, (Sheilani, 2013). 

5. Back Strengh Test 

 Tes kekuatan otot punggung menggunakan back and leg 

dynamometer yang dinyatakan dalan satuan kilogram (kg). Back 

Strengh Test di ukur menggunakan alat back and leg dynamometer 

memiliki nilai validitas sebesar 0,745 dan memiliki reliabilitas sebesar 

0,960 (Fenanlampir & Faruq, 2015). 

G. Teknik Analisis Data  

Menurut Sugiyono (2010:335) proses penyusunan data dengan 

sistematis, menjabarkan kesuatu unit, melakukan sintesa, menyusun sebuah 

pola, memilih data penting, serta membuat kesimpulan merupakan arti dari 

analisis data. Analisis data merupakan proses penyederhanaan data dari hasil 

pengukuran sesuai tujuan penelitian, kemudian data hasil penelitian 



72 

 

dideskripsikan menggunakan tabel dan diagram agar semakin mudah untuk 

dipahami. Analisis data dalam penelitian ini adalah analisis korelasional. 

Analisis korelasional merupakan analisis yang dapat digunakan untuk 

membandingkan hasil pengukuran antara dua variabel yang berbeda agar dapat 

menentukan tingkat hubungan antara variabel-variabel ini. 

1. Analisis Deskriptif 

Menurut Sugiyono (2014:12) analisis deskriptif dapat menggunakan 

metode dalam statistik yang bertujuan untuk menganalisis data dengan 

mendeskripsikan data yang telah terkumpul sebagaimana adanya tanpa 

bermaksud membuat kesimpulan. Analisis ini diperlukan untuk 

menggambarkan data dalam betuk tabel maupun diagram agar lebih mudah 

dipahami. Teknik analisis statistika deskriptif membahas materi-materi 

statistika antara lain kecenderungan memusatnya nilai atau nilai tengah 

(tendensi sentral), ukuran variabilitas, meliputi rentangan (range), simpangan 

baku (standard deviasi). Menghitung nilai tengah terdiri dari mean, mode, 

modus. Sedangkan nilai variansi terdiri dari rentang (range), simpangan baku 

atau standar deviasi (SD), dan persentil, desil, dan kuartil. Teknik analisis data 

dalam penelitian ini menggunakan teknik analisis data deskriptif persentase 

(Sugiyono, 2017:112). Rumus sebagai berikut: 

 

 

 

 Keterangan 

P = 
𝑓

𝑛
 x 100% 
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 P = Persentase yang dicari (Frekuensi Relatif) 

 F = Frekuensi 

 N = Jumlah Responden 

2. Uji Normalitas 

Ananda & Fadhil (2018: 193) menyatakan bahwa “uji normalitas 

adalah cara untuk menetapkan apakah distribusi data dalam sampel dapat 

secara masuk akal dianggap berasal dari populasi tertentu dengan distribusi 

normal”. Uji normalitas digunakan dalam melakukan uji hipotesis statistik 

parametrik. Sebab, dalam statistik parametrik diperlukan persyaratan dan 

asumsi-asumsi. Uji normalitas dalam penelitian ini menggunakan 

menggunakan teknik analisis Shapiro Wilk. Perhitungan ini akan dibantu 

dengan SPSS versi 29. Dasar pengambilan keputusan bisa dilakukan 

berdasarkan probabilitas, yaitu:  

1) Jika probabilitas > 0,05, maka distribusi dari populasi adalah normal. 

2) Jika probabilitas < 0,05, maka populasi tidak berdistribusi secara normal. 

3. Uji Hipotesis  

Uji hipotesis yaitu uji yang dilakukan untuk memeriksa batas 

penerimaan-penolakan taraf signifikansi statistik dari koefisien jalur yang 

dihasilkan (Sugiyono, 2010). Yam dan Taufik (2021) berpendapat bahwa uji 

hipotesis harus dilakukan karena lemahnya tingkat kebenaran hipotesis 

sementara yang dibuat oleh peneliti, sehingga perlu pengujian secara 

statistika untuk mendapatkan keputusan diterima atau ditolaknya hipotesis 

tersebut. 
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Uji hipotesis pada penelitian ini menggunakan teknik korelasi 

pearson atau product moment untuk mengetahui hubungan aktivitas fisik 

dan kebugaran jasmani terhadap musculoskeletal disorder dan tingkat 

prestasi atlet E-sport. Uji persyaratan sebelum melakukan uji hipotesis ini 

telah terpenuhi dengan data yang normal dan linear. Kaidah uji korelasi 

yaitu jika nilai signifikansi ≤ 0,05, maka ada hubungan yang signifikan pada 

taraf signifikansi 5%, jika nilai signifikansi ≤ 0,01, maka ada hubungan yang 

signifikan pada taraf signifikansi 1%, dan jika nilai signifikansi ≥ 0,05, 

maka tidak ada hubungan yang signifikan antar variabel. 
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BAB IV 

HASIL PENELITIAN DAN PEMBAHASAN 

A. Hasil Penelitian 

Penelitian ini digunakan untuk mengetahui hubungan aktivitas fisik dan 

kebugaran jasmani terhadap musculoskeletal disorder dan tingkat prestasi atlet 

E-sport PORDA Kota Yogyakarta. Penelitian ini dilakukan pada Sabtu, 26 

Januari 2025 dengan subjek sebanyak 29 laki-laki. Penilitian ini dilaksanakan 

di Taman Olahraga Masyarakat Universitas Negeri Yogyakarta. Berdasarkan 

hasil pengumpulan data yang telah dilakukan maka dapat diperoleh hasil 

sebagai berikut. 

1. Deskripsi Data Hasil Penelitian 

a. Karakteristik Subjek 

Subjek dalam penelitian ini adalah atlet E-Sport PORDA Kota 

Yogyakarta yang memiliki karakteristik sebagai berikut. 

Tabel 4.1 Distribusi Frekuensi Karakteristik Subjek 

Variabel Mean ± SD f % 

Usia 

  

16 – 19 20.96 ± 4.20 10 34.48 

20 – 29  19 65.51 

Lama Bermain E-

Sport  

 

≤ 5 tahun 6.14 ± 2.81 15 51.72 

6 – 10 tahun 12 41.37 

> 10 tahun 2 6.89 

Tingkat Prestasi 

yang Pernah 

Diraih 

Kota / Kabupaten  11 37.9 

Provinsi 12 41.4 

Nasional 6 20.7 
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Pada tabel di atas, dapat dilihat bahwa karakteristik subjek dapat 

dideskripsikan yaitu dari data keseluruhan subjek berjumlah 29 atlet rata 

rata memiliki usia 20,96 ± 4,20 tahun dengan kategori usia 16-19 tahun 

sebanyak 10 subjek, usia 20-29 sebanyak 19 subjek. Kemudian subjek mimiliki 

rata rata lama bermain 6,14 ± 2,81 tahun dengan kategori kurang dari 5 

tahun sebanyak 15 subjek, 6-10 tahun sebanyak 12 subjek dan lebih dari 

10 tahun sebanyak 2 subjek. Selanjutnya untuk tingkat prestasi subjek 

dengan kategori tingkat kota kabupaten sebanyak 11 subjek, tingkat 

provinsi sebanyak 12 subjek, dan tingkat nasional sebanyak 6 subjek. 

b. Kebugaran Jasmani 

Tabel 4.2 Distribusi Frekuensi Kebugaran Jasmani 

 

Mean ± SD 

Kategori 

Kurang 

Sekali 

% (n) 

Kurang 

% (n) 

Cukup 

% (n) 

Baik 

% (n) 

Back Strengh Test 79.24 ± 15.66 41.4(12) 44.8(13) 13.8(4) - 

Hand Grip Test 

(kanan) 

33.91 ± 3.67 3.4(1) 72.4(21) 24.1(7) - 

Hand Grip Test 

(kiri) 

32.32 ± 4.03  - 62.1(18) 34.5(10) 3.4(1) 

VO2Max 29.65 ± 11.88 65.5(19) 20.7(6) 12.8(4) - 

Berdarkan tabel di atas diperoleh nilai rata rata pada back strength 

test sebesar 79,24 ± 15.66 dengan hasil distribusi frekuensi dalam 

kategori “kurang sekali” sebesar 41,4% (12 subjek), “kurang” sebesar 

44,8% (13 subjek), dan “cukup” sebesar 13,8% (4 subjek). Kemudian 
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untuk hasil hand grip test tangan kanan diperoleh rata-rata sebesar 

33,91± 3,67 dengan hasil distribusi frekuensi dalam kategori “kurang 

sekali” sebesar 3,4(1 subjek), “kurang” sebesar 72,4% (21 subjek), dan 

“cukup” sebesar 24,1% (7 subjek). Selanjutnya hand grip test tangan kiri 

diperoleh rata rata sebesar 32,32 ± 4,03 dengan hasil distribusi frekuensi 

kategori “kurang” sebesar 62,1% (18 subjek), “cukup” sebesar 34,5% (10 

subjek), dan “baik” sebesar 3,4% (1 subjek). Selanjutnya hasil test 

VO2Max diperoleh rata-rata sebesar 29,65 ± 11,88 dengan hasil 

distribusi frekuensi kategori “kurang sekali” sebesar 65,5% (19 subjek), 

“kurang” sebesar 20,7% (6 subjek), dan “cukup” sebesar 12,8% (4 

subjek). 

c. Aktivitas Fisik 

Deskripsi aktivitas fisik atlet E-Sport PORDA Kota Yogyakarta 

dapat dilihat sebagai berikut. 

Tabel 4.3 Distribusi Frekuensi Aktivitas Fisik 

 

Mean ± SD 

Kategori 

Rendah 

% (n) 

Sedang 

% (n) 

Tinggi 

% (n) 

Total Aktivitas Fisik 

(MET-Menit/Minggu) 

1175.53 ± 1513.87 40(12) 50(15) 6,7(2) 

Dari tabel di atas, diperoleh rata rata aktivitas fisik subjek sebesar 

1175.53 ± 1513.87 dengan hasil distribusi frekuensi dalam kategori 

“rendah” sebesar 40% (12 subjek), “sedang” sebesar 50% (15 subjek), 

dan “cukup” sebesar 13,8% (4 subjek). 
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d. Musculoskeletal Disorder (MSDs) 

 Berdasarkan pengumpulan data kuesioner nordic body map yang 

telah dilakukan atlet E-Sport didapatkan deskripsi sebagai berikut. 

Tabel 4.4 Distribusi Frekuensi Musculokeletal Disorder 

 

Mean ± SD 

Kategori 

Rendah 

% (n) 

Sedang 

% (n) 

Tinggi 

% (n) 

Total Skor 

Musculoskeletal Disorder 

33.10 ± 6.597 100(29) - - 

Berdasarkan tabel diatas diperoleh rata rata skor musculokeletal 

disorder subjek sebesar 33,10 ± 6,579 dengan distribusi frekuensi dalam 

kategori “rendah” sebesar 100% (29 subjek). Namun jika dilihat 

berdasarkan setiap aspek kuesioner, maka didapatkan data sebagai 

berikut. 

Gambar 4.1 Grafik Kuesioner Musculoskeletal Disorder 
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Sakit/Kaku pada bagian: 

1. Leher bagian atas 10. Siku kiri 19. Paha kanan 

2. Leher bagian bawah 11. Siku kanan 20. Lutut Kiri 

3. Bahu kiri 12. Lengan bawah kiri 21. Lutut Kanan 

4. Bahu kanan  13. Lengan bawah kanan 22. Betis Kiri 

5. Lengan atas kiri 14. Pergelangan tangan kiri 23.Betis Kanan 

6. Punggung 
15 Pergelangan tangan 

kanan 

24. Pergelangan kaki 

kiri 

7. Lengan atas kanan 16. Tangan kiri 
25. Pergelangan kaki 

kanan 

8. Pinggang 17. Tangan kanan 26. Kaki kiri 

9. Pantat 18. Paha kiri 27. Kaki kanan 

Berdasarkan grafik di atas dapat dilihat skor tertinggi mengacu pada 

aspek bagian punggung dengan skor sebesar 45. Kemudian aspek 

tertinggi kedua pada bagian pergelangan tangan kanan dengan skor 

sebesar 44, dan tertinggi ketiga pada bagian bahu kiri dengan skor 

sebesar 43.  

2. Hasil Uji Normalitas 

Uji Normalitas data dilakukan berdasarkan hasil analisis data dan 

interpretasi analisis Shapiro-wilk. Hasil uji normalitas akan digunakan 

sebagai langkah selanjutnya dalam menguji hipotesis. Hasil pengujian dapat 

dilihat dalam tabel berikut. 

Tabel 4.5 Hasil Uji Normalitas 

Komponen Sig. Taraf Signifikan Kategori 

Tingkat Prestasi <0.001 0.05 Tidak Normal 

Back Strengh Test 0.502 0.05 Normal 

Hand Grip Test (kanan) 0.806 0.05 Normal 

Hand Grip Test (kiri) 0.007 0.05 Tidak Normal 
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Komponen Sig. Taraf Signifikan Kategori 

VO2Max 0.128 0.05 Normal 

Tingkat Aktivitas Fisik <0.001 0.05 Tidak Normal 

Leher bagian atas <0.001 0.05 Tidak Normal 

Leher Bagian Bawah <0.001 0.05 Tidak Normal 

Bahu Kiri <0.001 0.05 Tidak Normal 

Bahu Kanan <0.001 0.05 Tidak Normal 

Lengan atas kiri <0.001 0.05 Tidak Normal 

Punggung <0.001 0.05 Tidak Normal 

Lengan atas kanan <0.001 0.05 Tidak Normal 

Pinggang <0.001 0.05 Tidak Normal 

Pantat <0.001 0.05 Tidak Normal 

Siku kiri <0.001 0.05 Tidak Normal 

Siku kanan <0.001 0.05 Tidak Normal 

Lengan bawah kiri <0.001 0.05 Tidak Normal 

Lengan bawah kanan <0.001 0.05 Tidak Normal 

Pergelangan tangan kiri <0.001 0.05 Tidak Normal 

Pergelangan tangan kanan <0.001 0.05 Tidak Normal 

Tangan kiri <0.001 0.05 Tidak Normal 

Tangan kanan <0.001 0.05 Tidak Normal 

Paha kiri <0.001 0.05 Tidak Normal 

Paha kanan <0.001 0.05 Tidak Normal 

Lutut kiri <0.001 0.05 Tidak Normal 
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Komponen Sig. Taraf Signifikan Kategori 

Lutut kanan <0.001 0.05 Tidak Normal 

Betis kiri <0.001 0.05 Tidak Normal 

Betis kanan <0.001 0.05 Tidak Normal 

Pergelangan kaki kiri <0.001 0.05 Tidak Normal 

Pergelangan kaki kanan <0.001 0.05 Tidak Normal 

Kaki kiri <0.001 0.05 Tidak Normal 

Kaki kanan - 0.05 - 

 Dari tabel di atas, mayoritas menunjukan data tidak terdistirbusi 

normal karena nilai signifikansi kurang (p) dari 0,05. Sedangkan komponen 

back strength test, hand grip test (kanan), dan VO2max bersitribusi normal 

karena memiliki nilai signifikansi (p) lebih besar dari 0,05. 

3. Hasil Uji Hipotesis 

Pengujian hipotesis penelitian dilakukan berdasarkan analisis data dan 

interpretasi analisis Spearman’s Rank Correlation. Urutan hasil pengujian 

hipotesis yang disesuaikan dengan hipotesis yang telah dirumuskan pada 

bab II sebagai berikut.  

a. Hubungan Aktivitas Fisik Terhadap Musculoskeletal Dissorder 

Tabel 4.6 Hasil Uji Hipotesis Aktivitas Fisik Terhadap Musculoskeletal Disorder 

No Komponen Uji Spearman Tingkat 

Aktivitas Fisik 

1 
Sakit / Kaku pada leher 

bagian atas 

Correlation Coefficent (r)  -0.167 

Sig. (2-tailed) 0.385 

2 
Sakit / Kaku pada leher 

bagian bawah 

Correlation Coefficent (r)  -0.441* 

Sig. (2-tailed) 0.035 
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No Komponen Uji Spearman Tingkat 

Aktivitas Fisik 

3 
Sakit / Kaku pada bahu 

kiri 

Correlation Coefficent (r)  -0.445* 

Sig. (2-tailed) 0.045 

4 
Sakit / Kaku pada bahu 

kanan 

Correlation Coefficent (r)  -0.314* 

Sig. (2-tailed) 0.028 

5 
Sakit / Kaku pada lengan 

atas kiri 

Correlation Coefficent (r)  -0.281 

Sig. (2-tailed) 0.140 

6 
Sakit / Kaku pada 

pungung 

Correlation Coefficent (r)  -0.469* 

Sig. (2-tailed) 0.023 

7 
Sakit / Kaku pada lengan 

atas kanan 

Correlation Coefficent (r)  -0.080 

Sig. (2-tailed) 0.681 

8 
Sakit / Kaku pada 

pinggang 

Correlation Coefficent (r)  -0.414* 

Sig. (2-tailed) 0.035 

9 Sakit / Kaku pada pantat 
Correlation Coefficent (r)  -0.086 

Sig. (2-tailed) 0.658 

10 
Sakit / Kaku pada siku 

kiri 

Correlation Coefficent (r)  -0.281 

Sig. (2-tailed) 0.140 

11 
Sakit / Kaku pada siku 

kanan 

Correlation Coefficent (r)  -0.284 

Sig. (2-tailed) 0.135 

12 
Sakit / Kaku pada legan 

bawah kiri 

Correlation Coefficent (r)  -0.457* 

Sig. (2-tailed) 0.013 

13 
Sakit / Kaku pada lengan 

bawah kanan 

Correlation Coefficent (r)  -0.332 

Sig. (2-tailed) 0.079 

14 
Sakit / Kaku pada 

pergelangan tangan kiri 

Correlation Coefficent (r)  -0.413* 

Sig. (2-tailed) 0.034 

15 

Sakit / Kaku pada 

pergelangan tangan 

kanan 

Correlation Coefficent (r)  -0.449* 

Sig. (2-tailed) 0.033 

16 
Sakit / Kaku pada tangan 

kiri 

Correlation Coefficent (r)  -0.551* 

Sig. (2-tailed) 0.022 

17 
Sakit / Kaku pada tangan 

kanan 

Correlation Coefficent (r)  -0.405* 

Sig. (2-tailed) 0.037 

18 
Sakit / Kaku pada paha 

kiri 

Correlation Coefficent (r)  -0.190 

Sig. (2-tailed) 0.323 

19 
Sakit / Kaku pada paha 

kanan 

Correlation Coefficent (r)  0.087 

Sig. (2-tailed) 0.652 

20 
Sakit / Kaku pada lutut 

kiri 

Correlation Coefficent (r)  -0.388* 

Sig. (2-tailed) 0.038 

21 
Sakit / Kaku pada lutut 

kanan 

Correlation Coefficent (r)  -0.183 

Sig. (2-tailed) 0.343 

22 Correlation Coefficent (r)  0.183 
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No Komponen Uji Spearman Tingkat 

Aktivitas Fisik 

Sakit / Kaku pada betis 

kiri Sig. (2-tailed) 0.342 

23 
Sakit / Kaku pada betis 

kanan 

Correlation Coefficent (r)  0.202 

Sig. (2-tailed) 0.294 

24 
Sakit / Kaku pada 

pergelangan kaki kiri 

Correlation Coefficent (r)  0.080 

Sig. (2-tailed) 0.681 

25 
Sakit / Kaku pada 

pergelangan kaki kanan 

Correlation Coefficent (r)  -0.064 

Sig. (2-tailed) 0.742 

26 
Sakit / Kaku pada kaki 

kiri 

Correlation Coefficent (r)  0.343 

Sig. (2-tailed) 0.069 

27 
Sakit / Kaku pada kaki 

kanan 

Correlation Coefficent (r)  - 

Sig. (2-tailed) - 

Berdasarkan tabel hasil pengolahan data di atas terlihat 11 dari 27 

komponen terdapat hubungan antara aktivitas fisik dengan musculoskeletal 

disorder pada atlet E-sport PORDA Kota Yogyakarta. Terlihat dari data 

dengan tanda (*) artinya terdapat hubungan yang signifikan antara  aktivitas 

fisik dengan keluhan sakit/ kaku pada leher bagian bawah, bahu kanan, bahu 

kiri, punggung, pinggang, lengan bawah kiri, pergelangan tangan kiri, 

pergelangan tangan kanan, tangan kiri, tangan kanan dan lutut kiri karena 

memiliki nilai Sig. (2-tailed) < 0,05. Nilai Correlation Coefficient (r) – 

0,314 hingga – 0,551 menunjukan adanya hubungan negatif sedang hingga 

cukup kuat antara kedua variabel. Adanya hubungan negatif adalah ketika 

salah satu variabel meningkat, maka variabel lainnya cenderug menurun. 

Dengan demikian, maka hipotesis mengenai hubungan aktivitas fisik 

dengan musculoskeletal disorder pada atlet E-sport PORDA Kota 

Yogyakarta dapat diterima, tetapi hanya beberapa komponen tertentu. 

b. Hubungan Kebugaran Jasmani Terhadap Musculoskeletas Dissorder 
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Tabel 4.7 Hasil Uji Hipotesis Kebugaran Jasmani Terhadap Musculoskeletal 

Disorder 

No Komponen Uji Spearman 

Back 

Strengh 

Test 

Hand Grip 

Test (kanan) 

Hand Grip 

Test (kiri) 
VO2Max 

1 

Sakit / 

Kaku pada 

leher 

bagian atas 

Correlation 

Coefficent (r) 
-0.276 -0.188 -0.411* -0.215 

Sig. (2-tailed) 0.148 0.328 0.027 0.263 

2 

Sakit / 

Kaku pada 

leher 

bagian 

bawah 

Correlation 

Coefficent (r) 
0.066 0.096 -0.172 -0.101 

Sig. (2-tailed) 0.732 0.622 0.372 0.604 

3 

Sakit / 

Kaku pada 

bahu kiri 

Correlation 

Coefficent (r) 
-0.075 -0.232 -0.316 -0.424* 

Sig. (2-tailed) 0.700 0.226 0.095 0.022 

4 

Sakit / 

Kaku pada 

bahu kanan 

Correlation 

Coefficent (r) 
-0.241 -0.449* -0.484** -0.361 

Sig. (2-tailed) 0.208 0.004 0.008 0.054 

5 

Sakit / 

Kaku pada 

lengan atas 

kiri 

Correlation 

Coefficent (r) 
-0.203 -0.188 -0.235 -0.146 

Sig. (2-tailed) 0.292 0.330 0.219 0.448 

6 

Sakit / 

Kaku pada 

pungung 

Correlation 

Coefficent (r) 
-0.568* -0.155 -0.194 -0.198 

Sig. (2-tailed) 0.038 0.422 0.312 0.303 

7 

Sakit / 

Kaku pada 

lengan atas 

kanan 

Correlation 

Coefficent (r) 
-0.300 -0.202 -0.207 -0.404* 

Sig. (2-tailed) 0.113 0.293 0.281 0.030 

8 

Sakit / 

Kaku pada 

pinggang 

Correlation 

Coefficent (r) 
-0.511** -0.101 -0.320 -0.224 

Sig. (2-tailed) 0.005 0.602 0.091 0.242 

9 

Sakit / 

Kaku pada 

pantat 

Correlation 

Coefficent (r) 
-0.693* -0.104 -0.246 -0.153 

Sig. (2-tailed) 0.032 0.592 0.199 0.429 

10 

Sakit / 

Kaku pada 

siku kiri 

Correlation 

Coefficent (r) 
0.052 -0.052 -0.411** -0.087 

Sig. (2-tailed) 0.789 0.789 0.010 0.653 

11 

Sakit / 

Kaku pada 

siku kanan 

Correlation 

Coefficent (r) 
-0.269 -0.343* -0.484* -0.164 

Sig. (2-tailed) 0.159 0.029 0.036 0.394 
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No Komponen Uji Spearman 

Back 

Strengh 

Test 

Hand Grip 

Test (kanan) 

Hand Grip 

Test (kiri) 
VO2Max 

12 

Sakit / 

Kaku pada 

legan 

bawah kiri 

Correlation 

Coefficent (r) 
-0.233 -0.472** -0.514** -0.251 

Sig. (2-tailed) 0.233 0.010 0.004 0.189 

13 

Sakit / 

Kaku pada 

lengan 

bawah 

kanan 

Correlation 

Coefficent (r) 
-0.208 -0.482* -0.343 -0.145 

Sig. (2-tailed) 0.208 0.038 0.069 0.454 

14 

Sakit / 

Kaku pada 

pergelangan 

tangan kiri 

Correlation 

Coefficent (r) 
-0.068 -0.081 -0.530* -0.203 

Sig. (2-tailed) 0.727 0.675 0.023 0.291 

15 

Sakit / 

Kaku pada 

pergelangan 

tangan 

kanan 

Correlation 

Coefficent (r) 
-0.202 -0.653* -0.383* -0.270 

Sig. (2-tailed) 0.294 0.018 0.040 0.156 

16 

Sakit / 

Kaku pada 

tangan kiri 

Correlation 

Coefficent (r) 
-0.009 -0.256 -0.494** -0.217 

Sig. (2-tailed) 0.964 0.180 0.006 0.259 

17 

Sakit / 

Kaku pada 

tangan 

kanan 

Correlation 

Coefficent (r) 
-0.076 -0.713* -0.134 -0.178 

Sig. (2-tailed) 0.696 0.013 0.489 0.355 

18 

Sakit / 

Kaku pada 

paha kiri 

Correlation 

Coefficent (r) 
-0.180 -0.366 -0.595* -0.431* 

Sig. (2-tailed) 0.350 0.051 0.012 0.049 

19 

Sakit / 

Kaku pada 

paha kanan 

Correlation 

Coefficent (r) 
-0.239 -0.060 0.024 -0.203 

Sig. (2-tailed) 0.211 0.758 0.902 0.290 

20 

Sakit / 

Kaku pada 

lutut kiri 

Correlation 

Coefficent (r) 
-0.481* -0.433 -0.359 -0.068 

Sig. (2-tailed) 0.038 0.199 0.056 0.727 

21 

Sakit / 

Kaku pada 

lutut kanan 

Correlation 

Coefficent (r) 
-0.576* -0.176 -0.298 -0.393* 

Sig. (2-tailed) 0.036 0.361 0.117 0.035 

22 

Sakit / 

Kaku pada 

betis kiri 

Correlation 

Coefficent (r) 
-0.195 0.073 0.114 0.016 

Sig. (2-tailed) 0.310 0.706 0.556 0.933 

23 
Correlation 

Coefficent (r) 
-0.203 0.036 0.084 -0.072 
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No Komponen Uji Spearman 

Back 

Strengh 

Test 

Hand Grip 

Test (kanan) 

Hand Grip 

Test (kiri) 
VO2Max 

Sakit / 

Kaku pada 

betis kanan 

Sig. (2-tailed) 0.290 0.853 0.666 0.712 

24 

Sakit / 

Kaku pada 

pergelangan 

kaki kiri 

Correlation 

Coefficent (r) 
-0.060 -0.082 0.104 0.022 

Sig. (2-tailed) 0.757 0.673 0.593 0.911 

25 

Sakit / 

Kaku pada 

pergelangan 

kaki kanan 

Correlation 

Coefficent (r) 
-0.204 -0.293 -0.024 -0.033 

Sig. (2-tailed) 0.290 0.123 -0.900 0.867 

26 

Sakit / 

Kaku pada 

kaki kiri 

Correlation 

Coefficent (r) 
-0.113 0.045 0.158 -0.068 

Sig. (2-tailed) 0.559 0.816 0.143 0.727 

27 

Sakit / 

Kaku pada 

kaki kanan 

Correlation 

Coefficent (r) 
- - - - 

Sig. (2-tailed) - - - - 

Berdasarkan hasil pengolahan data diatas, hasil pengujian hipotesis 

hubungan antara kebugaran jasmani dengan musculoskeletal disorder atlet 

E-sport PORDA Kota Yogyakarta diterima, tetapi hanya pada komponen 

tertentu. Terlihat dari data back strength test dengan tanda (*) atau (**) 

artinya terdapat hubungan yang signifikan antara komponen kebugaran 

jasmani yaitu kekuatan otot punggung dengan keluhan sakit/kaku pada 

bagian punggung, pinggang, pantat, lutut kiri dan kanan kiri karena 

memiliki nilai Sig. (2-tailed) < 0,05. Dengan nilai Correlation Coefficient 

(r) -0,481 hingga -0,693 menunjukan adanya hubungan negatif sedang 

hingga kuat. Pada data hand grip test (kanan) menunjukan korelasi antara 

kekuatan genggaman otot tangan kanan dengan keluhan sakit/kaku pada 

bagian bahu kanan, siku kanan, siku kiri, lengan bawah kanan, pergelangan 

tangan kanan, dan tangan kanan dengan nilai Sig. (2-tailed) < 0,05. Nilai 



87 

 

Correlation Coefficient (r) -0,343 hingga -0,713 menunjukan adanya 

hubungan negatif sedang hingga kuat. Selanjutnya pada data hand grip test 

(kiri) menunjukan korelasi antara kekuatan genggaman otot tangan kiri 

dengan keluhan sakit/kaku pada bagian leher bagian atas, bahu kanan, siku 

kiri, siku kanan, lengan bawah kiri, pergelangan tangan kiri dan kanan, 

tangan kiri, dan paha kiri dengan nilai Sig. (2-tailed) < 0,05. Nilai 

Correlation Coefficient (r) -0,411 hingga -0,595 menunjukan adanya 

hubungan negatif sedang hingga kuat. Hasil test VO2max menunjukan 

korelasi antara daya tahan kardiovaskular dengan keluhan sakit/kaku pada 

bagian bahu kiri, lengan atas kanan, paha kiri, lutut kanan dengan nilai Sig. 

(2-tailed) < 0,05. Nilai Correlation Coefficient (r) -0,393 hingga -0,431 

menunjukan adanya hubungan negatif sedang hingga kuat. Hubungan 

negatif ini menunjukan semakin satu variabel meningkat, maka variabel 

lainnya cenderung menurun dan semakin mendekati -1 maka semakin kuat 

hubungan negatif tersebut. 

c. Hubungan Aktivitas Fisik Terhadap Tingkat Prestasi 

Tabel 4.8 Hasil Uji Hipotesis Aktivitas Fisik Terhadap Tingkat Prestasi 

Variabel Uji Spearman 
Aktivitas 

Fisik 

Tingkat Prestasi 
Correlation Coefficent (r)  -0.142 

Sig. (2-tailed) 0.464 

Berdasarkan hasil pengolahan data diatas, hasil pengujian hipotesis 

hubungan antara aktivitas fisik dengan tingkat prestasi atlet E-sport PORDA 
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Kota Yogyakarta ditolak, karena nilai Sig.(2-tailed) sebesar 0,464 > 0,05 

yang artinya data tidak memiliki hubungan yang signifikan. 

d. Hubungan Kebugaran Jasmani Terhadap Tingkat Prestasi 

Tabel 4.9 Hasil Uji Hipotesis Kebugaran Jasmani Terhadap Tingkat Presatasi 

Komponen Uji Spearman 

Back 

Strengh 

Test 

Hand 

Grip 

Test 

(kanan) 

Hand 

Grip 

Test 

(kiri) 

VO2Max 

Tingkat 

Prestasi 

Correlation Coefficent (r)  0.436* 0.544* 0.457* 0.421* 

Sig. (2-tailed) 0.037 0.046 0.026 0.045 

Berdasarkan hasil pengolahan data diatas, hasil pengujian hipotesis 

hubungan antara kebugaran jasmani dengan tingkat prestasi atlet E-sport 

PORDA Kota Yogyakarta diterima, karena nilai Sig.(2-tailed) sebesar 0,464 

> 0,05 yang artinya data memiliki hubungan yang signifikan. Hasil dari 

korelasi keempat komponen kebugaran jasmani dengan tingkat prestasi 

memiliki nilai Correlation Coefficient (r) sebesar 0,412 – 0,544 

menunjukan bahwa ada hubungan positif yang sedang hingga kuat antara 

kedua variabel. Hubungan positif memiliki arti semakin baik komponen 

kebugaran jasmani, semakin tinggi tingkat prestasi atlet E-sport. 

B. Pembahasan  

Berdasarkan pengujian hipotesis menghasilkan dua kelompok kesimpulan 

analisis yaitu terdapat hubungan aktivitas fisik dengan musculoskeletal 

disorder, kebugaran jasmani dengan musculoskeletal disorder, dan kebugaran 

jasmani dengan tingkat prestasi. Dan tidak ada hubungan antara aktivitas fisik 

dengan tingkat prestasi atlet E-sport PORDA Kota Yogyakarta 
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1. Hubungan Aktivitas Fisik Terhadap Musculoskeletal Dissorder 

Hasil dari penelitian ini menunjukkan bahwa adanya hubungan yang 

signifikan antara aktivitas fisik terhadap musculoskeletal disorder pada 

beberapa komponen keluhan nyeri/kaku pada leher bagian bawah, bahu 

kanan, bahu kiri, punggung, pinggang, lengan bawah kiri, pergelangan 

tangan kiri, pergelangan tangan kanan, tangan kiri, tangan kanan dan 

lutut kiri dengan hubungan negatif sedang hingga cukup kuat. Sehingga 

dapat diartikan semakin tinggi tingkat aktivitas fisik maka semakin 

rendah nilai musculoskeletal disorder atlet E-sport.  

Sejalan dengan penelitian sebelumnya, telah ditunjukkan bahwa 

atlet E-sport mengalami peningkatan pada gangguan kesehatan mata, 

punggung, pergelangan tangan, jari tangan, leher dan juga kaki. Pada 

penelitian tersebut dilaporkan bahwa sebagian besar atlet E-Sport 

memiliki pola latihan yang intens yaitu lebih dari 100 jam per 

minggunya (Sinatra, 2022). Grabara (2023), juga menemukan bahwa 

aktivitas fisik yang lebih tinggi berhubungan dengan penurunan resiko 

cedera musculoskeleta pada poulasi atlet, termasuk atlet yang terlibat 

dalam olahraga berbasis komputer.  

 Musculoskeletal disorder (MsDs) didefinisikan sebagai gangguan 

yang melibatkan otot skeletal berhubugan dengan faktor biomekanis 

dimana otot menerima beban statis dalam frekuensi yang berulang 

(repetitive) dan persisten (Gorce, 2025). Penelitian juga menunjukkan 

bahwa sekitar 40% responden memiliki tingkat ativitas fisik yang 
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rendah, yang juga mempengaruhi kesehatan musculoskeletal mereka 

(Jung et al., 2022). Oleh karena itu, penting untuk memaskkan aktivitas 

fisik yang melibatkan latihan penguatan otot dan peregangan  guna 

meningkatkan fleksibilitas tubuh serta memperkuat otot-otot yang 

rentan terhadap cedera, seperti otot punggung dan lengan (Gasibat et al., 

2023).  

Hal ini sejalan dengan temuan dari (Bullo et al., 2024), yang 

menyatakan bahwa intervensi fisik yang melibatkan olahraga atau 

peregangan dapat secara signifikan mengurangi ketegangan otot dan 

meningkatkan postur tubuh dan pada akhirnya dapat membantu 

mencegah terjadinya musculoskeletal disorder. Aktivitas fisik yang 

terarah dapat memberikan manfaat jangka panjang dalam mencegah 

gangguan musculoskeletal yang sering terjadi pada atlet E-sport. 

2. Hubungan Aktivitas Fisik Terhadap Tingkat Prestasi 

Hasil dari penelitian ini menunjukkan bahwa tidak ada hubungan 

yang signifikan antara aktivitas fisik dengan tingkat prestasi atlet E-

sport PORDA Kota Yogyakarta.  Hal ini menunjukan bahwa atlet yang 

memiliki tingkat aktivitas fisik tinggi maupun rendah, tidak 

menunjukkan perbedaan signifikan dalam tingkat prestasi yang diraih. 

Temuan ini sejalan dengan penelitian ini sejalan dengan penelitian 

Frączek et al. (2024),menujukan bahwa tidak ada perbedaan yang 

signifikan dalam tingkat aktivitas fisik antara atlet E-sport professional 

dan semi-profesional. Namun, temuan ini berbeda dengan temuan 
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sebelumnya yang menunjukan bahwa atlet yang berada dalam 10% 

teratas memiliki tingkat aktivitas yang lebih tinggi dibandingkan dengan 

90% atlet dengan peringkat yang lebih rendah (Toth et al., 2020). 

Salah satu kemungkinan penyebab ketidakterkaitan ini adalah 

bahwa faktor-faktor lain, seperti keterampilan teknis, strategi 

permainan, dan konsentrasi, lebih berpengaruh terhadap tingkat prestasi 

atlet E-sport daripada faktor kebugaran fisik. Meskipun demikian, 

penelitian ini menyarankan bahwa peningkatan aktivitas fisik tetap 

penting untuk kesehatan jangka panjang atlet E-sport, meskipun tidak 

berdampak langsung terhadap pencapaian prestasi dalam kompetisi. Hal 

ini sejalan dengan temuan oleh Vanhees et al. (2005),yang menjelaskan 

bahwa meskipun aktivitas fisik tidak selalu berhubungan langsung 

dengan prestasi kompetitif, aktivitas tersebut  tetap penting untuk 

menjaga kesehatan jangka panjang.  

Meskipun tidak ada hubungan langsung yang ditemukan dalam 

penelitian ini, aktivitas fisik tetap memiliki dampak positif pada 

kapasitas fisik dan peforma atlet E-sport. Penelitian oleh Toth et al. 

(2020), menyarankan bahwa meskipun tidak berhubungan langsung 

dengan prestasi, kegiatas fisik yang meningkatkan kebugaran tubuh 

dapat memberikan keuntungan aspek stamina, postur tubuh, dan 

kesehatan mental. Oleh karena itu, meskipun peningkatan aktivitas fisik 

tidak secara langsung meningkatkan peringkat kompetitif, kebugaran 
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fisik yang baik tetap menjadi komponen penting dalam mendukung 

kemampuan atlet E-sport dalam kompetisi yang intens.   

3. Hubungan Kebugaran Jasmani Terhadap Musculoskeletal Dissorder 

Berdasarkan hasil penlitian,  terdapat hubungan signifikan antara 

kebugaran jasmani dan keluhan musculoskeletal disorder (MSD) pada 

atlet E-sport PORDA Kota Yogyakarta, meskipun hubungan ini hanya 

terdeteksi pada beberapa komponen kebugaran jasmani tertentu. 

Pada back strength test (kekuatan otot punggung) ditemukan adanya 

hubungan yang signifikan dengan keluhan pada beberapa bagian tubuh 

seperti punggung, pinggang, pantat, serta lutut kiri dan kanan. Hal ini 

menunjukkan bahwa semakin baik kekuatan otot punggung atlet, 

semakin sedikit keluhan yang muncul pada area tersebut. Kekuatan otot 

punggung yang baik dapat membantu mencegah ketegangan otot dan 

menjaga postur tubuh yang benar, yang pada akhirnya mengurangi 

kemungkinan terjadinya cedera atau ketidaknyamanan pada bagian 

tubuh yang sering digunakan saat bermain E-sport.   

Pada hand grip test untuk tangan kanan, terlihat adanya korelasi 

signifikan antara kekuatan genggaman tangan kanan dengan keluhan 

pada bahu kanan, siku kanan, siku kiri, lengan bawah kanan, 

pergelangan tangan kanan, serta tangan kanan. Korelasi ini 

menunjukkan bahwa kekuatan genggaman tangan kanan yang baik 

dapat mengurangi keluhan pada bagian tubuh yang terkait dengan 

penggunaan tangan kanan selama aktivitas bermain. Demikian 
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pula, hand grip test untuk tangan kiri juga menunjukkan hubungan 

signifikan dengan keluhan pada beberapa bagian tubuh seperti leher 

bagian atas, bahu kanan, siku kiri, siku kanan, lengan bawah kiri, serta 

paha kiri. Hal ini menunjukkan bahwa keseimbangan kekuatan antara 

kedua tangan berperan penting dalam mengurangi ketegangan otot dan 

rasa sakit pada tubuh bagian atas dan bawah. 

Pada tes VO2max yang mengukur daya tahan kardiovaskular, 

ditemukan hubungan yang signifikan dengan keluhan pada bahu kiri, 

lengan atas kanan, paha kiri, serta lutut kanan. Daya tahan 

kardiovaskular yang baik berperan dalam menjaga kesehatan tubuh 

secara keseluruhan, termasuk mengurangi ketegangan dan kelelahan 

pada otot-otot yang terlibat dalam gerakan-gerakan intens saat bermain 

E-sport. 

Secara keseluruhan, hasil penelitian ini menunjukkan bahwa 

kebugaran jasmani, terutama dalam hal kekuatan otot punggung, 

kekuatan genggaman tangan, dan daya tahan kardiovaskular, memiliki 

pengaruh yang signifikan terhadap pengurangan keluhan 

musculoskeletal disorder (MSDs) pada atlet E-sport. Hubungan negatif 

yang teramati menandakan bahwa semakin baik kebugaran jasmani, 

semakin rendah keluhan sakit atau kaku yang dirasakan. Oleh karena 

itu, program latihan kebugaran jasmani yang fokus pada kekuatan otot 

dan daya tahan tubuh sangat penting untuk mengurangi risiko 

musculoskeletal disorder pada atlet E-sport. 
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Menurut Difrancisco-Donoghue et al. (2019) survei yang dilakukan 

pada 65 pemain E-sport di AS dan Kanada mengungkapkan bahwa 

mereka berlatih antara 3 hingga 10 jam per hari dan mengalami 

berbagai keluhan muskuloskeletal, seperti kelelahan mata, nyeri leher, 

punggung, serta tangan dan pergelangan tangan. Namun, banyak 

pemain yang tidak berpartisipasi dalam latihan fisik dan hanya sedikit 

yang mencari perhatian medis. Kondisi ini menyoroti pentingnya 

kebugaran jasmani dalam mencegah atau mengurangi keluhan fisik 

yang sering dialami oleh pemain E-sport, seperti nyeri pada leher, 

punggung, tangan, dan pergelangan tangan. Meskipun para atlet E-sport 

ini berlatih dalam waktu yang lama, kebanyakan dari mereka tidak 

memperhatikan kebugaran tubuh secara keseluruhan, yang mengarah 

pada meningkatnya risiko MSDs (Difrancisco-Donoghue et al., 2019). 

Oleh karena itu, penerapan program latihan fisik yang fokus pada 

kekuatan otot dan daya tahan tubuh sangat diperlukan untuk mencegah 

cedera serta mendukung performa optimal, baik bagi atlet E-sport di 

tingkat lokal maupun profesional. Program latihan fisik yang terstruktur 

dan terfokus dapat membantu meningkatkan fleksibilitas dan kekuatan 

otot yang sangat dibutuhkan untuk mendukung postur tubuh yang sehat 

selama sesi latihan atau kompetisi yang panjang. Penelitian oleh Choi 

et al. (2021) menunjukkan bahwa latihan penguatan otot dan 

peregangan secara signifikan dapat mengurangi ketegangan otot dan 
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meningkatkan kesehatan fisik atlet, yang pada gilirannya berkontribusi 

pada peningkatan performa mereka dalam kompetisi E-sport. 

4. Hubungan Kebugaran Jasmani Terhadap Tingkat Prestasi 

Hasil penelitian menunjukkan terdapat hubungan signifikan antara 

tingkat prestasi atlet E-sport pada Back Strengh Test, Hand Grip Test 

(kanan), Hand Grip Test (kiri), dan VO2Max, sehingga dapat diartikan 

semakin tinggi prestasi makan semakin tinggi nilai kebugaran jasmani. 

Kebugaran jasmani terbukti berpengaruh dalam mendukung 

peningkatan prestasi atlet E-sport, yang menunjukkan pentingnya 

menjaga kondisi fisik bagi para atlet, tidak hanya dalam cabang 

olahraga fisik, tetapi juga dalam olahraga non-fisik yaitu E-sport. 

Temuan ini sejalan dengan penelitian oleh Choi et al. (2021), yang 

menyatakan bahwa kebugaran fisik, termasuk kekuatan otot dan daya 

tahan kardiovaskular, berkontribusi pada peningkatan performa atlet E-

sport dalam kompetisi. Selain itu, temuan ini juga mendukung 

pandangan dari Rüschemeyer et al. (2020), yang mengamati bahwa 

kebugaran jasmani dapat meningkatkan stamina dan kemampuan 

mental yang diperlukan untuk mencapai hasil maksimal dalam E-sport. 

Temuan dalam penelitian ini selaras dengan studi Irianto et al. 

(2022), yang menunjukkan bahwa kebugaran jasmani yang baik tidak 

hanya meningkatkan daya tahan fisik, tetapi juga memperbaiki 

konsentrasi dan kemampuan pengambilan keputusan yang cepat, dua hal 

yang sangat penting dalam E-sport. Oleh karena itu, menjaga kebugaran 
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jasmani bukan hanya bermanfaat untuk meningkatkan performa dalam 

olahraga fisik, tetapi juga untuk mendukung prestasi di dunia E-sport. 

Hal ini juga sejalan dengan pandangan dari Toth et al. (2020), yang 

menekankan bahwa kebugaran fisik memiliki dampak positif pada 

kapasitas mental yang diperlukan dalam olahraga yang membutuhkan 

konsentrasi tinggi, seperti E-sport. 

C. Keterbatasan Penelitian 

Secara keseluruhan, peneliti sangat menyadari bahwa penelitian masih 

memiliki banyak kelemahan terutama dalam pelaksanaannya. Penelitian dilakukan 

sebaik mungkin, namun tidak terlepas dari keterbatasan yang ada. Keterbatasan 

selama penelitian yaitu:  

1. Penelitian ini hanya ditentukan untuk sampel yang berpartisipasi dalam 

penelitian ini serta belum mencakup variabel lain seperti tindakan 

internal/eksternal dan intervensi/protokol pelatihan fisik atau pemantauan 

asupan gizi 

2. Penelitian ini menggunakan bantuan google form, sehingga tidak bisa 

memantau kesungguhan para responden dalam mengisi angket yang telah 

dibuat tersebut serta ada kemungkinan unsur kurang objektif pada saat 

pengisian. 

3. Keterbatasan peneliti dalam mencari subjek penelitian, sehingga tidak dapat 

menganalisis perbedaan antara jenis kelamin 
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BAB V 

SIMPULAN DAN SARAN 

A. Kesimpulan 

Berdasarkan dari hasil penelitian dan pembahasan yang telah disajika pada 

bab sebelumnya, dapat diambil kesimpulan bahwa: 

1. Aktivitas fisik memiliki hubungan yang signifikan terhadap musculoskeletal 

disorder pada aspek keluhan sakit/ kaku pada leher bagian bawah, bahu 

kanan, bahu kiri, punggung, pinggang, lengan bawah kiri, pergelangan 

tangan kiri, pergelangan tangan kanan, tangan kiri, tangan kanan dan lutut 

kiri pada atlet E-sport. 

2. Kebugaran jasmani memiliki hubungan yang signifikan terhadap 

musculoskeletal disorder pada aspek keluhan sakit/ kaku leher bagian 

bawah, bahu kanan, siku kanan dan kiri, lengan atas kanan, lengan bawah 

kanan dan kiri, pergelangan tangan kanan dan kiri, tangan kanan dan kiri, 

punggung, pinggang, pantat, paha kiri, lutut kiri dan kanan pada atlet E-

sport. 

3. Tidak ada hubungan yang signifikan pada aktivitas fisik terhadap tingkat 

prestasi atlet E-sport. 

4. Kebugaran jasmani memiliki hubugan yang signifikan terhadap tingkat 

prestasi pada atlet E-sport. 

B. Saran 

Berdasarkan kesimpulan penelitian di atas, ada beberapa saran yang dapat 

disampaikan yaitu: 
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1. Bagi Pelaku Olahraga 

Penelitian ini diharapkan dapat digunakan sebagai acuan atau informasi 

kepada masyarakat umum khususnya bagi pelatih maupun atlet E-sport 

untuk memperhatikan kebugaran jasmani dan aktivitas fisik sehingga 

dapat mencegah atau mengurangi musculoskeletal disorder yang dapat 

mengarah pada cedera dan juga dapat meningkatkan prestaasi. 

2. Bagi Peneliti Selanjutnya  

a. Dari hasil penelitian yang sudah terlaksana dapat digunakan sebagai 

acuan dasar pembuatan tugas penelitian yang relevan dengan 

memperhatikan kelemahan penelitian ini. 

 b. Bagi peneliti yang akan melakukan penelitian yang relevan 

disarankan untuk menggunakan subjek yang lebih banyak dan 

cakupanya luas. 
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Lampiran 1 Surat Ijin Penelitian 
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Lampiran 2 Kuesioner Short-International Physical Activity Questionnaire 

(IPAQ-SF)  

KUESIONER AKTIVITAS FISIK INTERNASIONAL 

Nama :  

Umur :  

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 nomor 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 sederhana → Lanjut ke nomor 5  

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. 
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______ hari seminggu 

Tidak berjalan kaki → Lanjut ke nomor 7 

6. Berapa lama waktu yang anda gunakan untuk berjalan kaki 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? 

______ jam ______ menit sehari  

Tidak tahu / Tidak pasti 
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Lampiran 3 Kuesioner Nordic Body Map 

Nama:  

Umur:  
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Lampiran 4 Instrument Kebugaran Jasmani 

Back Strenght Test 

Tujuan: mengukur kekuatan otot punggung. 

Peralatan: back and leg dynamometer 

Prosedur: 

1. Subjek bertumpu diatas back and leg dynamometer 

2. Kedua tangan subjek memegang tongkat pegangan dynamometer 

3. Tali rantai pada alat diukur sesuai dengan posisi berdiri subjek 

4. Subjek tes memegang alat dengan posisi lengan lurus kebawah, punggung 

membentuk 90 derajat, pastikan kaki lurus dan pandangan kedepan. 

 

5. Subjek berusaha menarik tongkat pengangan sekuat kuatnya  ke atas dan 

ke belakang dengan menggunakan otot punggung. 

 

6. Tumit tidak boleh diangkat dan kaki tetap lurus 

7. Besarnya kekuatan tarikan otot punggung dapat dilihat pada alat setelah 

melakukan tes tersebut, ulangi tes sebanyak 2x 
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Hand Grip Strength Test 

Tujuan: uji kekuatan genggaman tangan adalah untuk mengukur kekuatan isometric 

maksimum otot tangan dengan lengan bawah.  

Peralatan: hand grip dynamometer 

Prosedur: 

1. Berdirilah dengan tubuh tegak atau duduk dengan posisi tubuh yang 

nyaman. 

2. Pastikan posisi lengan atas dan lengan bawah ditekuk membentuk sudut 90 

derajat. 

3. Pegang hand grip dynamometer di tangan yang ingin diukur. Pastikan jari-

jari  melingkar pada pegangan alat dengan posisi yang nyaman dan tidak 

terlalu tegang. 

 

4. Tekan alat dengan kekuatan maksimal menggunakan genggaman tangan , 

hingga alat menunjukkan kekuatan genggaman tertinggi 

5. Usahakan untuk mengencangkan genggaman dengan kekuatan maksimal, 

tetapi tanpa memaksakan diri hingga merasa sakit 

6. Tahan genggaman selama 3-5 detik atau lebih, sampai alat menunjukkan 

angka maksimum. 

7. Jangan menggunakan bantuan otot lain selain tangan dan pergelangan 

tangan untuk menarik hasil yang akurat. 

8. Tes ini biasanya dilakukan sebanyak 2 kali untuk setiap tangan untuk 

mendapatkan hasil yang lebih akurat 

9. Setelah setiap pengukuran, biarkan tangan beristirahat sejenak (sekitar 30 

detik sampai 1 menit) untuk menghindari kelelahan yang memengaruhi 

hasil. 

10. Catat hasil kekuatan genggaman untuk setiap pengukuran 
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TES COOPER 

Tes jalan/lari Cooper selama 12 menit merupakan tes kebugaran aerobic maksimal 

yang popular, di mana peserta mencoba dan menempuh jarak sejauh mungkin 

dalam waktu 12 menit. 

Tujuan: untuk menguji kapasitas kardiorespirasi (daya tahan jantung dan paru-paru) 

Peralatan: lintasan lari, cone, stopwatch, lembar pencatat 

Prosedur : 

1. Peserta berdiri di belakang garis start 

2. Pada aba-aba “Siap” peserta mengambil sikap start bediri 

3. Pada aba-aba “Ya” peserta lari secepat mungkin selama 12 menit. 

4. Setelah 12 menit petugas membunyikan peluit dan peserta berhenti pada 

jarak yang akhir yang ditempuh 

5. Petugas mengukur jarak yang ditempuh peserta dalam lembar pencatat 

hasil, kemudian hasil VO2max dapat dihitung dengan menggunakan rumus 

berikut 

VO2Max: (Jarakdalammeter – 504,9) / 44,73 
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Lampiran 5 Hasil Kuesioner Nordic Body Map 
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Lampiran 6 Data Hasil Tes Kebugaran Jasmani 

Nama Usia 

Back 

Strengh 

Test 

Kategori 

Hand 

Grip 

Kanan 

Kategori 

Hand 

Grip 

Kiri 

Kategori VO2Max Kategori 

ARS 20 84 Kurang 37,4 Normal 33,8 Normal 21,57 
Sangat 

Kurang 

AAS 20 70 
Kurang 

Sekali 
34,1 Kurang 32,2 Kurang 19,22 

Sangat 

Kurang 

AFS 22 84 Kurang 38 Normal 34,1 Normal 44,22 Cukup 

AIN 19 102 Normal 36 Kurang 30,5 Kurang 41,38 Kurang 

ANW 21 105 Normal 38,2 Normal 36,2 Normal 45,17 Kurang 

BGP 32 89 Kurang 33,6 Kurang 37,7 Normal 47,21 Cukup 

CIS 16 93 Kurang 34,7 Kurang 35,5 Normal 48,25 Cukup 

DPP 20 76 
Kurang 

Sekali 
32,1 Kurang 33,6 Normal 39,11 Kurang 

DAR 22 80 Kurang 31,4 Kurang 30,4 Kurang 40,71 Kurang 

DAR 22 107 Normal 36,7 Normal 31,6 Kurang 51 Cukup 

ENP 28 88 Kurang 33,4 Kurang 30,7 Kurang 25,67 
Sangat 

Kurang 

FNN 16 71 
Kurang 

Sekali 
31 Kurang 29,5 Kurang 31,86 

Sangat 

Kurang 

FIP 25 65 
Kurang 

Sekali 
26,5 

Kurang 

Sekali 
25,8 Kurang 11,51 

Sangat 

Kurang 

HER 24 76 Kurang 29,3 Kurang 27,3 Kurang 26,97 
Sangat 

Kurang 

IAB 16 80 Kurang 32,2 Kurang 28,5 Kurang 17,99 
Sangat 

Kurang 

IBH 18 53 
Kurang 

Sekali 
35,2 Kurang 32,9 Kurang 24,71 

Sangat 

Kurang 

ITS 16 72 
Kurang 

Sekali 
34,5 Kurang 33,9 Normal 24,59 

Sangat 

Kurang 

KBP 28 56 
Kurang 

Sekali 
34,9 Kurang 31,7 Kurang 26,27 

Sangat 

Kurang 

MAS 22 57 
Kurang 

Sekali 
30,8 Kurang 30,9 Kurang 28,91 

Sangat 

Kurang 

MNA 18 82 Kurang 33,1 Kurang 31,3 Kurang 40,13 Kurang 

MY 16 56 
Kurang 

Sekali 
28,6 Kurang 35,2 Normal 43,15 Kurang 

REF 16 75 
Kurang 

Sekali 
34,9 Kurang 31,5 Kurang 17,32 

Sangat 

Kurang 

RAD 23 59 
Kurang 

Sekali 
36,7 Normal 27,7 Kurang 6,71 

Sangat 

Kurang 

RDR 21 89 Kurang 29,8 Kurang 28,5 Kurang 20,87 
Sangat 

Kurang 
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RA 28 110 Normal 39,4 Normal 46,8 Baik 21,57 
Sangat 

Kurang 

RMK 20 80 Kurang 33,1 Kurang 30,1 Kurang 23,56 
Sangat 

Kurang 

SS 22 66 
Kurang 

Sekali 
30,1 Kurang  29,3 Kurang 21,76 

Sangat 

Kurang 

SM 17 81 Kurang 33,4 Kurang 33,4 Normal 28,96 
Sangat 

Kurang 

YAA 20 92 Kurang 44,3 Normal 36,5 Normal 19,67 
Sangat 

Kurang 
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Lampiran 7 Hasil Analisis Dat 

Tests of Normality 

 

Kolmogorov-Smirnova Shapiro-Wilk 

Statistic df Sig. Statistic df Sig. 

Back Strengh Test .074 29 .200* .968 29 .502 

Hand Grip Kanan .087 29 .200* .979 29 .806 

Hand Grip Kiri .122 29 .200* .893 29 .007 

VO2Max .144 29 .128 .944 29 .128 

0. Sakit / kaku pada bagian 

leher bagian atas 

.437 29 <,001 .605 29 <,001 

1 Sakit/Kaku pada bagian 

bawah 

.441 29 <,001 .603 29 <,001 

2 Sakit pada bahu kiri .345 29 <,001 .654 29 <,001 

3 Sakit pada bahu kanan .388 29 <,001 .677 29 <,001 

4 Sakit pada lengan atas kiri .506 29 <,001 .424 29 <,001 

5 Sakit pada punggung .341 29 <,001 .734 29 <,001 

6. Sakit pada lengan atas .501 29 <,001 .460 29 <,001 

7 Sakit pada pinggang .418 29 <,001 .632 29 <,001 

8 Sakit pada bokong .501 29 <,001 .460 29 <,001 

9 Sakit pada pantat .506 29 <,001 .424 29 <,001 

10 Sakit pada siku kiri .475 29 <,001 .527 29 <,001 

11 Sakit pada iku kanan .515 29 <,001 .412 29 <,001 

12 Sakit pada lengan bawah 

kiri 

.491 29 <,001 .480 29 <,001 

13 Sakit pada bagian lengan 

bawah kanan 

.527 29 <,001 .354 29 <,001 

14 Sakit pada pergelangan 

tangan kiri 

.413 29 <,001 .646 29 <,001 

16 Sakit pada pergelangan 

tangan kanan 

.417 29 <,001 .602 29 <,001 

17 Sakit pada tangan kanan .435 29 <,001 .584 29 <,001 

18 Sakit pada paha kiri .501 29 <,001 .460 29 <,001 

19 Sakit pada paha kanan .515 29 <,001 .412 29 <,001 

20 Sakit pada lutut kiri .527 29 <,001 .354 29 <,001 

21 Sakit pada lutut kanan .527 29 <,001 .354 29 <,001 

22 Sakit pada betis kiri .536 29 <,001 .281 29 <,001 

23 Sakit pada betis kanan .515 29 <,001 .412 29 <,001 
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24 Sakit pada pergelangan 

kaki kiri 

.501 29 <,001 .460 29 <,001 

25 Sakit pada pergelangan 

kaki kanan 

.536 29 <,001 .281 29 <,001 

26 Sakit pada kaki kiri .539 29 <,001 .184 29 <,001 

27 Sakit pada kaki kanan . 29 . . 29 . 

Aktivitas Fisik .228 29 <,001 .672 29 <,001 

*. This is a lower bound of the true significance. 

a. Lilliefors Significance Correction 
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Lampiran 8 Dokumentasi  
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