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Abstrak 

 

Nyeri lutut merupakan salah satu masalah kesehatan yang umum dialami oleh berbagai kelompok usia, terutama yang 

memasuki usia 40 tahun. Salah satu faktor yang dapat mempengaruhi nyeri lutut adalah Indeks Massa Tubuh (IMT). 

Penelitian ini bertujuan untuk mengevaluasi efektivitas latihan kekuatan otot kaki dalam mengurangi intensitas nyeri 

lutut pada individu dengan IMT yang berbeda.Penelitian ini akan menggunakan desain Pra-Eksperimental 

menggunakan One Group Pre-Test Post-Test Design, dengan variasi IMT sebagai faktor pembanding. Populasi dalam 

penelitian ini adalah warga Kelurahan Tlogosari Kulon berusia 40 tahun ke atas yang pernah dan telah mengalami 

nyeri lutut. Jumlah sampel penelitian sebanyak 34 orang dengan teknik purposive sampling.Variabel bebas dalam 

penelitian ini adalah latihan kekuatan otot kaki, variable terikat adalah intensitas nyeri lutut, variabel kontrol adalah 

IMT.Waktu pengumpulan data dalam penelitian ini dilaksanakan 2x seminggu, selama 6 minggu (1,5 bulan). 

Instrumen yang digunakan berupa skala nyeri Numerical Rating Scale dan lembar observasi dengan metode 

mnemonic PQRST, yaitu Provokes (Penyebab) dan Palliative (Yang Meredakan), Quality (Kualitas), Radiates 

(Penyebaran), Severety (Keparahan), time (Waktu). Selain itu menggunakan alat pengukur tinggi badan, timbangan 

berat badan dan table IMT. Uji statistik yang digunakan dalam penelitian ini adalah uji wilcoxon signed ranks 

test.Hasil penelitian tersebut di atas menunjukkan bahwa latihan kekuatan otot kaki dengan frekuensi 2x seminggu 

selama 6 minggu (12x latihan), menggunakan intensitas rendah sampai sedang, berpengaruh signifikan terhadap 

berkurangnya intensitas nyeri lutut pada keseluruhan kelompok IMT. Efek latihan terhadap penurunan intensitas nyeri 

lutut yang terbesar terjadi pada kelompok IMT normal, setelah itu disusul pada kelompok IMT gemuk, yang terakhir 

pada kelompok IMT obes.Saran yang diberikan yaitu individu dengan IMT gemuk dan obes mungkin perlu lebih 

fokus pada penyesuaian teknik, volume latihan, waktu dan nutrisi untuk mendapatkan hasil yang optimal. Latihan 

beban tetap efektif untuk semua kategori IMT, tetapi pendekatan yang disesuaikan bisa membantu memaksimalkan 

hasil. 

 

Kata kunci: Latihan kekuatan otot kaki; intensitas nyeri lutut; dan IMT 

 

Abstract 

 

Knee pain is a common health problem experienced by various age groups, especially those entering their 40s. One 

factor that can influence knee pain is Body Mass Index (BMI). This study aims to evaluate the effectiveness of leg 

muscle strength training in reducing the intensity of knee pain in individuals with different BMIs.This research will 

use a Pre-Experimental design using One Group Pre-Test Post-Test Design, with variations in BMI as a comparison 

factor. The population in this study were residents of Tlogosari Kulon Village aged 40 years and over who had or had 

experienced knee pain. The total research sample was 34 people using a purposive sampling technique. The 

independent variable in this study was leg muscle strength training, the dependent variable was knee pain intensity, 

the control variable was BMI.Data collection time in this research was carried out 2x a week, for 6 weeks (1.5 

months). The instruments used were a Numerical Rating Scale pain scale and an observation sheet using the PQRST 

mnemonic method, namely Provokes (Cause) and Palliative (Relief), Quality (Quality), Radiates (Spread), Severety 

(Severity), time (Time). Apart from that, use height measuring devices, weight scales and BMI tables. The statistical 

test used in this research is the Wilcoxon signed ranks test.The results of the research above show that leg muscle 

strength training with a frequency of 2x a week for 6 weeks (12x training), using low to moderate intensity, has a 

significant effect on reducing the intensity of knee pain in the entire IMT group. The effect of exercise on reducing the 
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intensity of knee pain was greatest in the normal BMI group, followed by the obese BMI group, and finally in the 

obese BMI group.The advice given is that individuals with a fat and obese BMI may need to focus more on adjusting 

technique, training volume, time and nutrition to get optimal results. Weight training remains effective for all BMI 

categories, but a tailored approach can help maximize results. 

 

Keywords: Leg muscle strength training; knee pain intensity; and BMI 

 

 

PENDAHULUAN 

Nyeri lutut merupakan salah satu masalah kesehatan yang umum dialami oleh berbagai kelompok 

usia, terutama orang yang memasuki usia 40 tahun. World Health Organization (2023) mengemukakan 

bahwa pada tahun 2019, sekitar 528 juta orang di seluruh dunia menderita osteoarthritis, meningkat 113% 

sejak tahun 1990. Studi yang dilakukan Aiyong Cui dan kawan-kawan tahun 2020 menemukan terdapat 

sekitar 654,1 juta orang (40 tahun ke atas) dengan osteoarthritis lutut di seluruh dunia. Di Indonesia, 

prevalensi osteoarthritis adalah 24,7%. Prevalensi osteoarthritis berdistribusi 5% pada usia <40 tahun, 30% 

pada usia 40-60 tahun, dan 65% pada usia >61 tahun (Dwi Rosella Komalasari,dkk. 2024. “Proprioceptive 

Neuromuscular Facilitation Stretching untuk Menurunkan Nyeri dan Meningkatkan Lingkup Gerak Sendi 

Penderita Osteoarthritis Lutut”.) 

Kelurahan Tlogosari Kulon merupakan kelurahan yang cukup banyak penderita nyeri lututnya. Hasil 

wawancara dengan Lurah, beberapa Pengurus Forum Kesehatan Kelurahan (FKK) dan beberapa Pengurus 

Pemberdayaan dan Kesejahteraan Keluarga (PKK) di Kelurahan tersebut diketahui prevalensi penderita 

nyeri lutut cukup sering ditemui pada lansia, bahkan sebelum lansia yaitu warga yang usianya 40 tahun ke 

atas juga beberapa telah mengalami nyeri lutut. Wawancara tersebut dilakukan saat survey sebelum 

penelitian yaitu bulan Februari 2024. 

Prevalensi nyeri lutut karena osteoarthritis yang terus meningkat tersebut dapat memberikan dampak 

negatif terhadap kualitas hidup serta fungsi fisik individu. Salah satu faktor yang dapat mempengaruhi 

nyeri lutut adalah Indeks Massa Tubuh (IMT). Individu dengan IMT yang berbeda mungkin mengalami 

varian dalam tingkat keparahan nyeri lutut, dan pemahaman lebih lanjut tentang hubungan ini dapat 

memberikan dasar untuk intervensi yang lebih efektif. Indeks Massa Tubuh (IMT) mencerminkan distribusi 

lemak tubuh dan merupakan parameter umum untuk menilai status gizi seseorang. Banyak penelitian 

sebelumnya yang menunjukkan bahwa individu dengan IMT yang tinggi cenderung mengalami beban 

ekstra pada sendi lutut, yang dapat meningkatkan risiko terjadinya nyeri lutut. Sebaliknya, individu dengan 

IMT rendah mungkin memiliki kondisi otot dan sendi yang berbeda, memengaruhi respons terhadap latihan 

kekuatan otot kaki.  

Latihan kekuatan otot kaki telah diidentifikasi sebagai salah satu metode intervensi yang potensial 

dalam mengelola nyeri lutut seperti penelitian yang baru saja dilakukan oleh Metta dan kawan-kawan tahun 

2023, mengemukakan bahwa latihan kekuatan otot kaki sangat berpengaruh positif/ dapat mengurangi 

intensitas nyeri lutut secara signifikan. Namun, peran IMT dalam memoderasi efektivitas latihan ini belum 

sepenuhnya dipahami. Oleh karena itu, penelitian ini bertujuan untuk menyelidiki efektivitas latihan 

kekuatan otot kaki terhadap intensitas nyeri lutut pada individu dengan IMT yang berbeda. Dengan 

mengeksplorasi hubungan antara latihan kekuatan otot kaki, nyeri lutut dan IMT, penelitian ini diharapkan 

dapat memberikan kontribusi pada pengembangan strategi intervensi yang lebih terarah dan personal untuk 

mengurangi nyeri lutut, serta meningkatkan kesehatan dan kualitas hidup individu. 

 

METODE PENELITIAN 
Jenis dan Design Penelitian 

Penelitian ini akan menggunakan desain Pra-Eksperimental menggunakan One Group Pre-Test 

Post-Test Design, dengan variasi IMT sebagai faktor pembanding. 
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Populasi dan Sampel 

Populasi dalam penelitian ini adalah warga Kelurahan Tlogosari Kulon berusia 40 tahun ke atas 

yang pernah dan telah mengalami nyeri lutut. Jumlah sampel penelitian sebanyak 30 orang dengan teknik 

purposive sampling. 

 

Variabel yang Diamati 

Variabel bebas dalam penelitian ini adalah latihan kekuatan otot kaki, variable terikat adalah 

intensitas nyeri lutut, variabel kontrol adalah IMT. 

 

Lokasi Penelitian 

Lokasi penelitian ini adalah di Kelurahan Tlogosari Kulon, Kecamatan Pedurungan Semarang. 

 

Waktu Pengumpulan Data 

Waktu pengumpulan data dalam penelitian ini dilaksanakan 2x seminggu, selama 6 minggu (1,5 

bulan).  

 

Instrumen Penelitian 

Instrumen yang digunakan berupa skala nyeri Numerical Rating Scale dan lembar observasi dengan 

metode mnemonic PQRST, yaitu Provokes (Penyebab) dan Palliative (Yang Meredakan), Quality 

(Kualitas), Radiates (Penyebaran), Severety (Keparahan), time (Waktu). Selain itu menggunakan alat 

pengukur tinggi badan, timbangan berat badan dan table IMT. 

 

Analisis Data 

Uji statistik yang digunakan dalam penelitian ini adalah uji wilcoxon signed ranks test dan uji paired 

t-test. 

 

 

HASIL DAN PEMBAHASAN 

Karakteristik Responden 

Tabel 1. Deskripsi statistik 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

Responden berjumlah 34 orang (N) dengan usia minimum 49 tahun dan usia maksimum 71 tahun, 

sedangkan rata-rata umur responden yaitu 60 tahun. Nilai minimum pre test 1, nilai maksmimum 6, rata-

rata nilai pre test adalah 2,97. Nilai minimum post test 0, nilai maksmimum 6, rata-rata nilai post test 

adalah 1,26. Indeks Massa Tubuh (IMT) minimum 19,72 dan maksimum 37,72 sedangkan rata-rata IMT 

responden yaitu 25,43. Responden dengan IMT normal sebanyak 18 orang, IMT gemuk sebangak 8 orang 

dan IMT obes sebanyak 8 orang. 
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Uji Normalitas 

 
Tabel 2. Uji Normalitas 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

Dari hasil uji Kolmogorov Smirnov menunjukkan bahwa nilai signifikansi pre-test adalah 0,016 dan 

nilai signifikansi post-test adalah 0,000 lebih kecil dari 0,05. Hal ini menunjukkan bahwa data tidak 

terdistribusi normal. 

 

Hasil Uji Beda Wilcoxson 

IMT Keseluruhan 

 
Tabel 3. Hasil Uji Beda Wilcoxson IMT Keseluruhan 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

Output Pertama "Ranks" 

Negative Ranks atau selisih (negatif) antara hasil Pre Test dan Post Test adalah 17,83 baik itu pada 

nilai N, Mean Rank, maupun Sum Rank. Nilai 17,83 ini menunjukkan adanya penurunan (pengurangan) 

dari nilai Pre Test ke nilai Post Test. Di sini terdapat 33 data negative (N) yang artinya ke-33 responden 

mengalami penurunan nyeri  di lutut dari nilai Pre Test ke nilai Post Test. Mean Rank atau rata-rata 

penurunan tersebut adalah sebesar 17,83 sedangkan jumlah ranking positif atau Sum of Ranks adalah 

sebesar 588,50.Positif Ranks atau selisih (positif) antara hasil Pre Test dan Post Test. Nilai 1 menunjukkan 

adanya peningkatan nyeri dari nilai Pre Test ke Post Test. Terdapat 1 responden mengalami peningkatan 

nyeri di lutut dari nilai Pre Test ke nilai Post Test. Mean Rank atau rata-rata peningkatan tersebut adalah 
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sebesar 6,50 sedangkan jumlah ranking positif atau Sum of Ranks adalah sebesar 6,50.Ties adalah 

kesamaan nilai Pre Test dan Post Test, disini nilai Ties adalah nol (0), sehingga dapat dikatakan bahwa 

tidak terdapat nilai yang sama antara Pre test dan Post test. 

 
Tabel 4. Test Statistik Uji Hipotesis IMT Keseluruhan 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

Output Kedua “Test Statistik” 

Dalam uji hipotesis kita menggunakan output SPSS yang kedua yakni output "Test Statistics”. 

Sebelum kita masuk pada analisis terhadap hasil output di atas, maka terlebih dulu perlu kita ketahui dasar 

pengambilan keputusan yang digunakan dalam uji wilcoxon untuk kita jadikan pegangan atau 

pedoman.Dasar Pengambilan Keputusan dalam Uji Wilcoxon, adalah : 

1. Jika nilai Asymp.Sig. (2-tailed) lebih kecil dari < 0,05, maka Ha diterima. 

2. Sebaliknya, jika nilai Asymp.Sig. (2-tailed) lebih besar dari > 0,05, maka Ha ditolak. 

Berdasarkan output "Test Statistics" di atas, diketahui Asymp.Sig. (2-tailed) bernilai 0,000. Karena 

nilai 0,000 lebih kecil dari < 0,05, maka dapat disimpulkan bahwa "Ha diterima". Artinya terdapat 

perbedaan antara intensitas nyeri lutut untuk Pre Test dan Post Test, sehingga dapat disimpulkan pula 

bahwa "Terdapat pengaruh/ efek latihan kekuatan otot kaki terhadap intensitas nyeri lutut pada IMT yang 

berbeda.” 

 

IMT NORMAL 

 
Tabel 5. Hasil Uji Beda Wilcoxson, IMT Normal 

 

Wilcoxon Signed Ranks Test 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

Output Pertama "Ranks" 

Negative Ranks atau selisih (negatif) antara hasil Pre Test dan Post Test adalah 9,50 baik itu pada 

nilai N, Mean Rank, maupun Sum Rank. Nilai 9,50 ini menunjukkan adanya penurunan (pengurangan) dari 

nilai Pre Test ke nilai Post Test. Di sini terdapat 18 data negative (N) yang artinya seluruh responden 

mengalami penurunan nyeri  di lutut dari nilai Pre Test ke nilai Post Test. Mean Rank atau rata-rata 
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penurunan tersebut adalah sebesar 9.50 sedangkan jumlah ranking positif atau Sum of Ranks adalah 

sebesar 171,00. 

Positif Ranks atau selisih (positif) antara hasil Pre Test dan Post Test menunjukkan nilai 0 berarti 

tidak adanya peningkatan nyeri dari nilai Pre Test ke Post Test. Ties adalah kesamaan nilai Pre Test dan 

Post Test, disini nilai Ties adalah nol (0), berarti tidak terdapat nilai yang sama antara Pre test dan Post test. 

 
Tabel 6. Test Statistik Uji Hipotesis IMT Normal 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

Output Kedua “Test Statistik” 

Berdasarkan output "Test Statistics" di atas, diketahui Asymp.Sig. (2-tailed) bernilai 0,000. Karena 

nilai 0,000 lebih kecil dari < 0,05, maka dapat disimpulkan bahwa "Ha diterima". Artinya terdapat 

perbedaan antara intensitas nyeri lutut untuk Pre Test dan Post Test pada kelompok IMT normal, sehingga 

dapat disimpulkan pula bahwa "Terdapat pengaruh/ efek latihan kekuatan otot kaki terhadap intensitas 

nyeri lutut pada kelompok IMT normal.” 

 

IMT GEMUK 
Tabel 7. Hasil Uji Beda Wilcoxson, IMT Gemuk 

 

        Wilcoxon Signed Ranks Test 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

Output Pertama "Ranks" 

Negative Ranks atau selisih (negatif) antara hasil Pre Test dan Post Test adalah 4,64 baik itu pada 

nilai N, Mean Rank, maupun Sum Rank. Nilai 4,64 ini menunjukkan adanya penurunan (pengurangan) dari 

nilai Pre Test ke nilai Post Test. Di sini terdapat 7 data negative (N) yang artinya 7 responden mengalami 

penurunan nyeri  di lutut dari nilai Pre Test ke nilai Post Test. Mean Rank atau rata-rata penurunan tersebut 

adalah sebesar 4,64 sedangkan jumlah ranking positif atau Sum of Ranks adalah sebesar 32,50. 

 

Positif Ranks atau selisih (positif) antara hasil Pre Test dan Post Test. Nilai 1 menunjukkan adanya 

peningkatan nyeri dari nilai Pre Test ke Post Test. Terdapat 1 responden mengalami peningkatan nyeri di 

lutut dari nilai Pre Test ke nilai Post Test. Mean Rank atau rata-rata peningkatan tersebut adalah sebesar 

3,50 sedangkan jumlah ranking positif atau Sum of Ranks adalah sebesar 3,50. 
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Ties adalah kesamaan nilai Pre Test dan Post Test, disini nilai Ties adalah nol (0), berarti tidak 

terdapat nilai yang sama antara Pre test dan Post test. 
 

Tabel 8. Test Statistik Uji Hipotesis IMT Gemuk 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

Output Kedua “Test Statistik” 

Berdasarkan output "Test Statistics" di atas, diketahui Asymp.Sig. (2-tailed) bernilai 0,034. Karena 

nilai 0,034 lebih kecil dari < 0,05, maka dapat disimpulkan bahwa "Ha diterima". Artinya terdapat 

perbedaan antara intensitas nyeri lutut untuk Pre Test dan Post Test pada kelompok IMT gemuk, sehingga 

dapat disimpulkan pula bahwa "Terdapat pengaruh/ efek latihan kekuatan otot kaki terhadap intensitas 

nyeri lutut pada kelompok IMT gemuk.” 

 

IMT OBES 
Tabel 9. Hasil Uji Beda Wilcoxson, IMT Obes 

 

  Wilcoxon Signed Ranks Test 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

Output Pertama "Ranks" 

Negative Ranks atau selisih (negatif) antara hasil Pre Test dan Post Test adalah 4,50 baik itu pada 

nilai N, Mean Rank, maupun Sum Rank. Nilai 4,50 ini menunjukkan adanya penurunan (pengurangan) dari 

nilai Pre Test ke nilai Post Test. Di sini terdapat 8 data negative (N) yang artinya seluruh responden 

mengalami penurunan nyeri di lutut dari nilai Pre Test ke nilai Post Test. Mean Rank atau rata-rata 

penurunan tersebut adalah sebesar 4,50 sedangkan jumlah ranking positif atau Sum of Ranks adalah 

sebesar 36,00. 

 

Positif Ranks atau selisih (positif) antara hasil Pre Test dan Post Test menunjukkan nilai 0 berarti 

tidak adanya peningkatan nyeri dari nilai Pre Test ke Post Test. Ties adalah kesamaan nilai Pre Test dan 

Post Test, disini nilai Ties adalah nol (0), berarti tidak terdapat nilai yang sama antara Pre test dan Post test. 

 

 

 

 



 

P a g e  | 189 

                                 Christiana, M., et.al       Forte Journal, Vol. 05, No. 01, Januari 2025 

 

Tabel 10. Test Statistik Uji Hipotesis IMT Obes 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

Output Kedua “Test Statistik” 

Berdasarkan output "Test Statistics" di atas, diketahui Asymp.Sig. (2-tailed) bernilai 0,010. Karena 

nilai 0,010 lebih kecil dari < 0,05, maka dapat disimpulkan bahwa "Ha diterima". Artinya terdapat 

perbedaan antara intensitas nyeri lutut untuk Pre Test dan Post Test pada kelompok IMT obes, sehingga 

dapat disimpulkan pula bahwa "Terdapat pengaruh/ efek latihan kekuatan otot kaki terhadap intensitas 

nyeri lutut pada kelompok IMT gemuk.” 

 

Rekapitulasi Hasil Uji Wilcoxon 

Uji wilcoxon menunjukkan bahwa mean rank dari negative rank atau selisih (negatif) antara hasil Pre 

Test dan Post Test yang tertinggi pada kelompok IMT normal yaitu 9,50 di bawahnya pada kelompok IMT 

gemuk yaitu 4,64 dan terendah pada kelompok IMT obes yaitu 4,50. 

 

Pembahasan 

Hasil penelitian menunjukkan bahwa latihan kekuatan otot kaki dengan frekuensi 2x seminggu 

selama 6 minggu (12x latihan), menggunakan intensitas rendah sampai sedang, berpengaruh signifikan 

terhadap berkurangnya intensitas nyeri lutut pada keseluruhan kelompok IMT. Hasil tersebut sesuai dengan 

penelitian yang dilakukan Stephen P. Messier, PhD, dkk pada tahun 2021 yang mengungkapkan bahwa 

latihan kekuatan dengan intensitas rendahpun sudah dapat mengatasi nyeri lutut pada orang dewasa dengan 

osteoarthritis lutut. Hasil tersebut juga didukung oleh penelitian yang dilakukan oleh Jose Manuel Jurado-

Castro dkk pada tahun 2022, yang mengemukakan bahwa intervensi olahraga tampaknya efektif dalam 

meningkatkan kualitas hidup orang dengan kelebihan berat badan atau obesitas yang menderita osteoartritis 

lutut, mengurangi nyeri dan meningkatkan fungsi fisik. 

Penelitian ini diikuti oleh 34 responden, 33 responden mengalami penurunan intensitas nyeri lutut 

dan hanya 1 responden yang mengalami peningkatan intensitas nyeri lutut. Satu (1) responden yang 

mengalami peningkatan nyeri lutut setelah latihan (dari pre test ke post test) adalah responden yang berada 

pada kelompok IMT gemuk. Menurut data dan informasi yang diperoleh yaitu responden tersebut berusia 

62 tahun, bergaya hidup pasif selama belasan tahun karena mengaku tuntutan pekerjaan sehingga tidak 

sempat/tidak pernah berolahraga sama sekali selama belasan tahun tersebut, sudah mengalami nyeri lutut 

dan terdeteksi osteoarthritis sejak 10 tahun yang lalu (saat usia 52 tahun) lalu menjalani pengobatan dengan 

suntikan sebanyak 1 kali. 

 Nyeri lutut mereda lalu 2-3 tahun kambuh dan terasa nyeri kembali, sampai akhirnya mencoba 

mengikuti kegiatan penelitian ini di saat pertengahan (pertemuan ke 6-selesai). Hasil post test menunjukkan 

adanya peningkatan intensitas nyeri dari level 5 ke level 6 (bertambah 1 point). Pemeriksaan laboratorium 

menunjukkan gula darah, asam urat, kolesterol dan trigliserida normal semua. Hanya eosinophil yang 

terlalu tinggi (di angka 6 yang normalnya 1-3). Kejadian tersebut sesuai dengan hasil penelitian yang 

dilakukan oleh Britt Elin Øiestad, dkk (2022), mengemukakan bahwa knee extensor muscle weakness is a 

risk factor for the development of knee osteoarthritis. Penelitian Hui Kong, dkk (2022) menemukan bahwa 

jenis olahraga, intensitas olahraga, waktu olahraga, dan frekuensi olahraga yang berbeda memiliki efek 
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berbeda pada pasien osteoarthritis (OA), olahraga harus sesuai untuk pasien OA. Hui Kong mengemukakan 

bahwa olahraga dengan intensitas tinggi dapat menyebabkan timbulnya dan berkembangnya OA, frekuensi 

latihan: disarankan pada tahap awal, pasien sebaiknya berolahraga minimal 12 kali dalam waktu tiga bulan 

untuk menguasai keterampilan. dan memastikan kepatuhan, dan kemudian frekuensinya ditingkatkan 

secara bertahap dan dipertahankan menjadi dua hingga tiga kali seminggu. Pembahasan dari kejadian 

seorang responden yang mengalami peningkatan nyeri lutut dalam penelitian ini adalah kondisi lutut yang 

sedang lumayan buruk (Level nyeri 5), kondisi otot yang sangat lemah karena tidak pernah berolahraga 

selama belasan tahun, tidak mengikuti kegiatan penelitian dari awal, sehingga intensitas/ beban latihan 

sudah terlalu berat dan frekuensi latihan 2 kali dalam seminggu juga terlalu sering untuk kondisi responden 

tersebut. 

Hasil penelitian menunjukkan bahwa efek latihan terhadap penurunan intensitas nyeri lutut yang 

terbesar terjadi pada kelompok IMT normal, setelah itu disusul pada kelompok IMT gemuk, yang terakhir 

pada kelompok IMT obes. Menurut dr. Theresia Rina Yunita dalam artikelnya di klikdokter tanggal 24 

Agustus 2022, menyatakan bahwa proses pembentukan otot tidak bisa secara instan dan membutuhkan 

proses. Bagi pemula membutuhkan waktu yang sekitar 8 minggu utnuk membentuk otot. Bertambahnya 

massa otot ini akan lebih cepat pada orang yang memiliki massa lemak lebih sedikit. Latihan beban atau 

angkat berat bisa memberikan hasil yang berbeda tergantung pada Indeks Massa Tubuh (IMT) seseorang, 

dan ada beberapa alasan mengapa latihan ini bisa tampak lebih efektif pada orang dengan IMT normal 

dibandingkan dengan mereka yang memiliki IMT gemuk. Yaitu : 

1. Komposisi Tubuh: Orang dengan IMT normal sering kali memiliki proporsi massa otot yang lebih 

tinggi dan lemak tubuh yang lebih rendah dibandingkan dengan orang yang memiliki IMT gemuk. 

Massa otot yang lebih banyak dapat meningkatkan efisiensi dan efektivitas latihan beban karena otot 

yang lebih besar dapat berkontraksi lebih kuat dan mendukung beban yang lebih berat. 

2. Metabolisme: Orang dengan IMT normal mungkin memiliki metabolisme yang lebih aktif dan 

responsif terhadap latihan beban. Otot membakar lebih banyak kalori saat istirahat dibandingkan 

dengan lemak, sehingga individu dengan lebih banyak massa otot bisa mengalami peningkatan 

metabolisme yang lebih signifikan dari latihan beban. 

3. Kebugaran Kardiovaskular: IMT gemuk sering kali berhubungan dengan tingkat kebugaran 

kardiovaskular yang lebih rendah, yang bisa mempengaruhi kemampuan seseorang untuk melakukan 

latihan intensif secara efektif. Jika kebugaran kardiovaskular tidak optimal, orang mungkin mengalami 

kelelahan lebih cepat dan kesulitan untuk menyelesaikan latihan beban dengan intensitas tinggi. 

4. Teknik dan Keseimbangan: Latihan beban yang efektif memerlukan teknik yang benar dan kontrol 

tubuh yang baik. Orang dengan IMT gemuk mungkin memiliki kesulitan dalam mencapai teknik yang 

optimal atau mempertahankan keseimbangan yang diperlukan untuk melakukan latihan beban secara 

efektif, sehingga mengurangi hasil dari latihan tersebut. 

5. Motivasi dan Kepatuhan: Orang dengan IMT normal mungkin merasa lebih termotivasi dan lebih 

mudah untuk mempertahankan rutinitas latihan beban dibandingkan dengan orang yang memiliki IMT 

gemuk, yang mungkin menghadapi lebih banyak tantangan atau hambatan dalam rutinitas mereka. 

 

Perlu diingat bahwa efektivitas latihan beban tidak hanya bergantung pada IMT. Banyak faktor lain, 

seperti diet, genetik, tujuan latihan, dan kesehatan secara keseluruhan juga memainkan peran penting. 

Latihan beban bisa sangat bermanfaat bagi semua orang, terlepas dari IMT mereka, dan bisa disesuaikan 

untuk memenuhi kebutuhan individu. 

 

 

KESIMPULAN 

Latihan kekuatan otot kaki dengan frekuensi 2x seminggu selama 6 minggu (12x latihan), 

menggunakan intensitas rendah sampai sedang, berpengaruh signifikan terhadap berkurangnya intensitas 

nyeri lutut pada keseluruhan kelompok IMT. Penurunan intensitas nyeri lutut yang terbesar terjadi pada 
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kelompok IMT normal, setelah itu disusul pada kelompok IMT gemuk, yang terakhir pada kelompok IMT 

obes. Individu dengan IMT normal cenderung mengalami hasil yang lebih cepat dan signifikan dalam hal 

kekuatan dan hipertrofi otot dibanding dengan IMT gemuk dan obes. Individu dengan IMT gemuk 

mungkin perlu lebih fokus pada penyesuaian teknik, volume latihan, waktu dan nutrisi untuk mendapatkan 

hasil yang optimal. Latihan beban tetap efektif untuk semua kategori IMT, tetapi pendekatan yang 

disesuaikan bisa membantu memaksimalkan hasil. 
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