Majalah limu Faal Indonesia Vol. 5/3/2006

PENGARUH LATIHAN RENANG INTENSITAS RINGAN DAN BERAT
TERHADAP PANJANG TULANG, TINGGI DAN JUMLAH SEL
KONDROSIT LEMPENG EPIFISE TIBIA TIKUS PUTIH
JANTAN USIA PERTUMBUHAN
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ABSTRACT

Longitudinal bone growth, which is represented by bone lengih, chondrocyie
height and its numbers is influenced by several factors and one of them is exercise. This
study was conducied to evaiuate the efiects of low and high intensity swimming exercise
on skeletal length, cali height, and cell numbers of tibial epiphyseal! plate chondrocytes.
This study used separate sampie pretest-posttest control group design, consisting of 28
males white rats, 3 weeks old. They were randomly divided into 4 groups which is 2
groups of treatment, 1 control pretest group and 1 control postiest group. The 1
treatment was low intensity group, loaded with weight 3% of body weight, and the om
freatment was high intensity group, loaded with weight 8% of body weight. Treatments
were given three times a week for 6 weeks. Histomorphometric study was taken on tibial
bone after dissected and stained with Haematoxylin-Eosin. Bone length was measured
using a caliper while cell numbers and cell height were measured through
photomicrographs sections using digital camera-light microscope, taken at 400 x
magnification, and analyzed with software Adobe phofoshop 7.0. The results showed
that low and high swimming intensity increased bone length, cell numbers, and cell
height of tibial epiphyseal plate chondrocytes in treatment group, compared to posttest
control group. Further analysis using Manova showed that there was a significant
difference among independeni variables between low and high swimming intensity
groups. This study proved that swimming in appropriate intensity might increase bone
length, chondrocyte numbers, and chondrocyte height of tibial epiphyseal piate.
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PENDAHULUAN

Pertambahan tinggi badan disebabkan oleh pertumbuhan tulang
terutama tulang panjang selain dapat membawa dampak psikososial,
tinggi badan juga memegang peranan penting pada beberapa cabang
olahraga. Terdapat korelasi positip antara tinggi tubuh dengan kinerja
seorang atlet, bahkan tinggi tubuh pada cabang olahraga tertentu dapat
mempengaruhi penampilan seorang atlet. Penelitian terdahulu telah
membuktikan bahwa renang mempunyai efek positip terhadap
pertumbuhan dan perkembangan tulang baik pada tikus (Rahayu, 2005)
maupun pada atlet (Taaffe, 1995), namun belum mengungkapkan
mekanisme pertumbuhan panjang tulang tersebut.
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Pertumbuhan memanjang tulang ferjadi pada lempeng epifise
melalui proses ossifikasi endochondral dan beriangsung sampai akhir
usia pubertas. Proses tersebut terdiri dari dua tahap yang diawali
dengan pembentukan kartilago (chondrogenesis), dan diteruskan
dengan remodeling kartilago menjadi tulang (ossifikasi). Ossifikasi
endochondral berperan penting dalam pertumbuhan memanjang tulang,
dimana hal tersebut ditentukan oleh aktifitas proliferasi dan hipertrofi
kondrosit pada lempeng epifise (Robson, 1993)

Pertumbuhan tulang dipengaruhi oleh faktor eksogen seperti
nutrisi dan aktifitas fisik maupun oleh faktor endogen yaitu genetik,
homon  danfaktorpertumbuhan. Hormmon Pertumbuhan (Growth
Homone/GH) merupakan hormon utama yang merangsang aktifitas
lempeng epifise selama masa pre pubertas (Marieb, 2001). Growth
Hommone merangsang proliferasi serta hipertrofi kondrosit baik secara
langsung, maupun secara fidak langsung melalui perantaraan IGF-I
(Insulin-like growth factor I) (Wang, 2004).

Latihan fisik dengan intensitas yang tepat merupakan
perangsang fisiologis yang potensial terhadap sekresi GH. intensitas
latihan memegang peranan utama dalam mekanisme pengeluaran GH
karena latihan. Terdapat hubungan linear antara kadar pengeluaran GH
dengan kebutuhan oksigen atau intensitas latihan (Garrett, 2000).

Berdasarkan hal tersebut diatas maka penelitian ini
menggunakan  pendekatan histomorfometi untuk mengetahui
perbedaan pengaruh latihan renang intensitas ringan dan intensitas
berat terhadap pertumbuhan panjang tulang, melalui mekanisme
proliferasi dan hipertrofi kondrosit pada lempeng epifise. Sebagai hewan
coba digunakan tikus putih jantan usia pertumbuhan, sedangkan
beberapa parameter representatif yang digunakan yaitu panjang tulang,
jumiah sel kondrosit pada zona proliferasi, serta tinggi sel kondrosit
pada zona hipertrofi .

METODE PENELITIAN

Penelitian ini merupakan penelitian eksperimental menggunakan
desain separate sample pretest-postiest control groip, menggunakan
hewan coba Raltfus norvegicus strain Wistar jantan, umur sekitar 3
minggu, berat badan sekitar 30 — 50 gram, dalam kondisi sehat . Besar
sampel keseluruhan adalah 28 ekor dan dengan tehnik pengambilan
sampel secara simple random sampling dibagi menjadi 4 kelompok yaitu
kelompok kontrol pretest dan posttest serta dua kelompok perakuan.
Kelompok perlakuan pertama adalah kelompok latihan renang
intensitas rendah menggunakan beban pemberat 3% berat badan, dan
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kelompok periakuan kedua adalah kelompok latihan renang intensitas
berat dengan beban pemberat 9% berat badan.

Latihan renang diberikan dengan frekuensi latihan 1 kali sehari,
dilakukan 3 kali seminggu selama 6 minggu. Lama renang untuk
intensitas ringan adalah 40% dari rata-rata wakiu renang maksimal
sedangkan lama renang untuk intensitas berat adalah berdasarkan
persamaan perbandingan beban kerja dengan intensitas ringan yaitu
waktu renang intensitas ringan dikalikan 3% kemudian hasil yang
diperoleh dibagi dengan 9% (wb = (3 % x wr) : 8%)).

Pengamatan secara histomorfometri dilakukan pada tulang fibia
setelah dilakukan prosedur pengecatan Haematoxylin-Eosin pada
potongan sejajar sumbu panjang tulang dengan ketebalan 6u. Panjang
tulang diukur menggunakan jangka sorong Schiieper sedangkan jumiah
dan tinggi se! diukur berdasarkan foto menggunakan kamera digital
yang dipasang pada mikroskop cahaya dengan pembesaran 400 kali,
dan dianaiisa dengan program Adobe photoshop 7.0. Tinggi sel
kondrosit yaitu rata-rata tinggi sel kondrosit pada zona hipertrofi
lempeng epifise yang diukur dari § sel pada setiap lapangan pandang,
dan dilakukan pada tiga lapangan pandang (tengah, tepi kiri, dan tepi
kanan). Tinggi sel merupakan jarak antara septum transversum
superior dan inferior yang diukur sejajar dengan sumbu longitudinal
tulang (Abhaya, 2002). Jumlah sel kondrosit adalah jumiah rata-rata sel
kondrosit di zona proliferasi lempeng epifise dari tiga lapangan pandang
(tengah, tepi kiri, dan tepi kanan) dan dilakukan pada 5 kotak pada
setiap lapangan pandang yang setiap kotaknya berskala 100 x 100 ym.

Data hasil penelitian dianalisis menggunakan analisa multivanate
analysis of vanance (MANOVA) dengan tingkat kepercayaan 895%,
dilanjutkan dengan uji diskriminan untuk mengetahuii mekanisme
peningkatan panjang tulang.

HASIL DAN PEMBAHASAN
Hasil Penelitian pada Seluruh Kelompok

Hasil analisis menunjukkan bahwa nilai rerata panjang tulang,
jumlah dan tinggi sel kondrosit pada latihan renang intensitas ringan
dan intensitas berat lebih besar dibanding kontrol posftest. Hal tersebut
membuktikan bahwa latihan renang intensitas ringan dan intensitas
berat dapat meningkatkan panjang tulang, jumlah dan tinggi sel
kondrosit. Penjeiasan hal tersebut diatas dapat ditinjau dari dua faktor
yang saling berinteraksi dalam meregulasi pertumbuhan memanjang
tulang yaitu faktor hormonal metabolik dan faktor mekanik karena
adaptasi tulang diketahui dipengaruhi oleh stimulus mekanik dan
hormonal metabolik (Hernandez, 2000)
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Nilai rerata panjang tulang, tinggi dan jumlah sel kondrosit pada
semua kelompok dapat dilihat pada Tabel 1.

Tabel 1. Nilai rerata dan SD panjang tulang, tinggi dan jumiah sel pada
seluruh kelompok

' Kontrot |  Renang ln'}‘"a.“tgs S—
en S enst:

Pretest Ringan Berat Posttest
Panjang Rerata 26,68 ° 31,61° 3502 ° 30,i7 °
Tulang (mm) [ SD 1,13 1,32 0,96 0,99
Tingai Sel (um) | Rerata | 42,18° 70.14° B1,22° 57,02 ¢
SD 3,62 2,21 1,88 0,95
Jumiah Sel Rerata 586* 9.41° 10,67 © 83g¢
seif10°ym’) [SD | 0,87 0.34 0,32 0,24

Nilai rerata pada baris sama yang dikuti dengan superskrip berbeda, berbeda nyata (P < 0,05).

Tinjauan yang pertama yaitu telah diketahui bahwa respon GH
antara lain dipengaruhi oleh intensitas latihan (Warren, 2000), dimana
terdapat hubungan linier antara peningkatan GH dengan kebutuhan
oksigen atau intensitas latihan (Garrett, 2000). Sebagian besar
penelitian menunjukkan bahwa respon GH berhubungan dengan
intensitas tinggi (anaerobik) dimana terjadi peningkatan kadar asam
laktat darah (Felsing, 1992; Warren, 2000). Peningkatan kadar GH
plasma terjadi pada intensitas diatas lactafe treshold {LT) (Felsing,
1992; Warren, 2000), dimana pada manusia sehat jactate treshold
terbentuk pada intensitas antara 40-60% dari VO, max (Felsing, 1992).
Latihan fisik dengan intensitas diatas LT juga meningkatkan kadar
sirkulasi katekolamin (Warren, 2000), yang menyebabkan terhambatnya
sekresi Somatostasin dan meningkatkan sekresi GHRH.

Hal tersebut menjelaskan terjadinya peningkatan panjang tulang,
tinggi dan jumlah sel kondrosit pada latihan renang intensitas berat yang
bila ditinjau dari kebutuhan oksigennya setara dengan 80% VO2 max.
atau diatas LT. Hal tersebut sesuai dengan teori bahwa latihan fisik
dengan intensitas yang tepat merupakan perangsang fisiologis yang
kuat terhadap sekresi GH (Felsing, 1992), sedangkan GH merupakan
hormon utama yang berperan dalam pertumbuhan panjang tulang.
Growth hormone bersama dengan faktor pertumbuhan IGF-1
merangsang proliferasi dan differensiasi kondrosit yang dicerminkan
dengan peningkatan tinggi dan jumlah sel kondrosit, dan pada akhirnya
menyebabkan peningkatan panjang tulang.

Peningkatan panjang tulang, tinggi dan jumlah sel kondrosit juga
terfjiadi pada latihan renang intensitas ringan dengan beban setara
dengan 40% VO2 max yang berada pada batas bawah factate treshold
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{40-60% dari VO, max ) sehingga tidak terjadi peningkatan GH sesuai
dengan respon GH yang timbul pada intensitas minimal 50-70% dari
VO, max (Lugger, 1982 cit Kanaley, 1992). Penjelasan dari fakta
tersebut dapat ditinjau sebagai berikut. Pada keadaan fisiologis, sekresi
IGF-l sistemik dan sebagian yang diproduksi lokal dipengaruhi oleh
rangsangan GH. Pada latihan fisik, mekanisme peningkatan IGF-1 baik
lokal ataupun sistemik diduga tidak terkait dengan GH (Bang, 1990;
Schwarz, 1996; Warren, 2000). Pada manusia GH meningkat bermakna
pada intensitas finggi sedangkan IGF-l plasma meningkat baik pada
intensitas tinggi maupun rendah, dan kadar IGF-I dalam sirkulasi
mencapai puncaknya sebelum kadar GH mencapai puncak yaitu IGF-|
mencapai puncak dalam 10 menit sedangkan GH dalam 30 menit
(Schwarz, 1996). Penelitian Bang (1990) juga menunjukkan bahwa
latihan fisik dapat meningkatkan IGF-1 plasma pada penderita dengan
insuffiensi kelenjar pituitari. Latihan fisik juga dapat meningkatkan IGF-|
lokal pada tikus yaitu IGF-l lokal pada otot yang aktif dalam latihan
endurance meskipun efek GH telah dihilangkan dengan hipofisektomi
(Zanconato, 1994). Hal tersebut mendukung teori bahwa bentuk
parakrin atau autokrin IGF-1 hanya sebagian yang dipengaruhi oleh GH
(Warren, 2000).

Terdapatnya IGF-| iokal maupun sistemik yang meningkat pada
latihan fisik intensitas rendah yang diduga tidak mengalami peningkatan
GH tersebut berperan dalam peningkatan proliferasi dan terutama
hipertrofi kondrosit sesuai dengan kerja IGF-I pada kedua zona itu. Hal
tersebut mendasari terjadinya peningkatan panjang tulang, jumlah dan
tinggi sel kondrosit pada latihan renang intensitas ringan.

Penjelasan lain dari peningkatan respon yang terjadi pada
renang intensitas ringan maupun berat dapat dilihat melalui faktor lain
yang mempengaruhi pertumbuhan panjang tulang yaitu faktor stimulus
mekanik yang berinteraksi dengan fakior hormonal. Pada renang,
perenang melakukan gerakan mendorong yang kuat agar dapat
bergerak maju dan mengatasi hambatan dari air, maupun untuk
mengatasi gaya gravitasi yang terdapat dalam air supaya tidak
tenggelam. Kontraksi otot kaki yang kuat diperlukan untuk melakukan
gerakan mendorong karena media air bersifat sedikit menghambat gaya
dorong, dan air sebagai media gerak bersifat menghambat tubuh
(Luttgens, 1997). Koniraksi ofot tersebut menimbulkan gaya regang
(tension force) terhadap tulang (Kjaer, 2003) yang akan didistribusikan
dan diterima sebagai sinyal mekanik oleh kondrosit pada lempeng
epifise melalui integrin sebagai reseptor yang menerima dan
meneruskan rangsangan mekanik. lkatan integrin dengan protein
matnks ekstraseluler mengaktifkan rangkaian mekanisme intraselular

109



Majalah #imu Faal Indonesia Vol, 5/3/2006

yang mengakibatkan perubahan morfologi, migrasi, dan proliferasi sel

(Kjaer, 2003).

Perbandingan Respon Latihan Renan

Intensitas Berat

Untuk mengetahui res
dan jumiah sel kondrosit t

g Intensitas Ringan Dengan

pon peningkatan panjang tulang, tinggi,

erhadap perlakuan renang, maka data

kelompok latihan renang intensitas ringan dan berat dibandingkan
dengan data kontrol posttest dengan cara mengurangi nilai rerata setiap

variabel pada kelompok latihan renang intensitas fingan dan berat

dengan nilai rerata setiap variabel pada kelompok kontrol posttest. Nilai
rerata dan SD peningkatan panjang tulang, tinggi dan jumlah sel

kondrosit sebagai respon terhadap periakuan re

Tabel 2.

nang dapat dilihat pada

Tabel 2. Nilai rerata dan SD peningkatan panjang tulang, tinggi dan
jumlah sel kondrosit sebagai respon terhadap periakuan

renang
Renang Renang ]
Intensitas Ringan | Intensilas Berat
Peningkatan Panjang | Rerata 1,74° 4,85°
Tulang {mm) SD 1,32 0,96
Peningkatan Tinggi | Rerata 13,12° 24,20°
Sel (um) sD 2,21 1,88
Peningkatan Jumiah | Rerata 1,03° 228"
Set (sel/10'ym*) [SD 0,35 0,32

Nilai rerata pada baris sams yang dilkuti dengan Superskrip berbeda, berbeda nyata (P < 0,05).

Hasil perbandingan dengan kontrol posttest menunjukkan bahwa
respon peningkatan panjang tulang, tinggi, dan jumiah sel kondrosit
pada kelompok latihan renang intensitas berat lebih besar dibanding
intensitas ringan. Hal tersebut sesuai dengan

dipengaruhi oleh intensitas latihan dimana
berat bila ditinjau dari kebutuhan oksigennya setara dengan 80% VO2

respon GH yang

latihan renang intensitas

max sedangkan beban 75-90% dar VO2 max lebih meningkatkan
respon GH dibanding intensitas dibawahnya (Warren, 2000). Selain itu

mekanisme peningkatan respon pada latihan renan
dengan tfidak adanya peningkatan GH

yang

berdasarkan pengaruh peningkatan IGF-l1 lokal

sehingga respon peningkatan tersebut tidak
pada renang intensitas berat yang menga

bemakna.
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Faktor lain yana mendasari perbedaan respon tersebut adalah
kontraksi otot yang dihasilkan oleh gerakan renang pada intensitas berat
denaan pembebanan sebesar 9% dari berat badan lebih kuat
dibandingkan intensitas ringan dengan pembebanan sebesar 3% dari
berat badan, sehingga gaya regang vana diterima oleh tulana dan
diteruskan sebagai sinyal mekanik ke sel kondrosit juga lebih besar. Hal
tersebut mengakibatkan ikatan integrin dengan protein matriks
ekstraseluler terbentuk lebih banyak sehingga aktivasi rangkaian
mekanisme intraseluler juga lebih meningkat dan pada akhirmnya
peningkatan proliferasi dan differensiasi sel kondrosit yang
menyebabkan peningkatan jumlah dan tinggi sel kondrosit serta panjang
tulang lebih besar pada renang intensitas berat.

Mekanisme Peningkatan Panjang Tulang

Untuk mengetahui mekanisme peningkatan panjang tulang maka
dilakukan analisis diskriminan yang dilanjutkan dengan Stepwise
statistics . Hasil analisis tersebut dapat dilihat pada Tabel 3.

Tabel 3. Hasil analisis Stepwise statistics

3 Witks' Lambda

t Entered - " I

- Statistic | dft | df2 3 Exact F

E Statistic | dff dr2 | Sig.

1 Peningkatan 0,11 1 1 1200 | 10128 | 1 |12,00 | 0,00
Tinggi Sel
Peningkatan

2 Jumiah Sel 0,05 2 1 1200 | 11492 | 2 [11,00| 0,00

Berdasarkan hasil analisis fersebut peningkatan tinggi sel dan
jumlah sel berfungsi sebagai variabel pembeda diantara kedua
kelompok perlakuan dengan peningkatan tinggi sel mengalami
perubahan terlebih dahulu. Hal tersebut dapat dijelaskan berdasarkan
uraian diatas yaitu bahwa faktor pertama yang membedakan kelompok
latihan renang intensitas ringan dengan intensitas berat adalah dugaan
bahwa tidak terjadi peningkatan GH yang bermakna pada intensitas
ringan. GH bekerja secara langsung maupun secara tidak langsung
dengan merangsang pembentukan IGF-l sistemik dan sebagian dari
IGF-1 lokal dalam merangsang proliferasi dan hipertrofi kondrosit.
Dengan tidak terdapatnya peningkatan GH pada latihan renang
Intensitas ringan maka proliferasi dan hipertrofi kondrosit hanya
tergantung pada IGF-! saja sehingga peningkatan tinggi dan jumiah sel
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kondrosit pada intensitas tersebut mencgalami perbedasan vana
bemmakna bila dibandingkan dengan iatihan renang intensitas berat.

Faktor kedua adalah verbedaan kekuatan kontraksi otot vana
dihasilkan oleh renang intensitas ringan dan berat sehingga intensitas
mekanisme penahantaran sinval mekanik vana menaaktifkan ranakaian
mekanisme intraseluler yang merangsang proliferasi dan differensiasi
kondrosit iuaa berbeda. Pada akhimya tinaqi serta jumlah sel sebagai
hasil aktivitas kondrosit tersebut juga mengalami perbedaan.

Penjelasan yang melatarbelakangi terjadinva perubahan pada
peningkatan tinggi sel lebih dahulu yaitu bahwa yang menjadi pembeda
adalah dominannya peran IGF-l pada intensitas ringan. Selain
berinteraksi dengan GH dalam merangsang peningkatan proliferasi
kondrosit, peran utama IGF-I adalah merangsang peningkatan hipertrofi
kondrosit (Musthaq, 2004), sehingga dengan tingginya peningkatan IGF-
| akibat latihan fisik intensitas ringan yang tidak disertai dengan
peningkatan GH yang bermakna, maka hipertrofi kondrosit lebih
dominan dibanding proliferasinya sehingga mempengaruhi perubahan
pada pertambahan tinggi sel.

KESIMPULAN
1. Latihan renang intensitas ringan dan berat dapat meningkatkan
panjang tulang,

tinggi dan jumiah sel kondrosit lempeng epifise tibia.
2. Latihan renang intensitas berat lebih meningkatkan panjang
tulang, tinggi dan .

jumiah sel kondrosit dibanding latihan renang intensitas ringan.
3. Mekanisme peningkatan panjang tulang pada latihan renang

adalah melalui
peningkatan tinggi dan jumiah sel kondrosit lempeng epifise tibia.
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