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ABSTRACT

Diseases related to lipid metabolism continue to be a worldwide concern. Abnormal levels of lipids, especially Low
Density Lipoprotein (LDL) and High Density Lipoprotein (HDL) can cause cardiovascular diseases such as heart
attacks and strokes. Until now, these two diseases are the main causes of death globally according to the World Health
Organization (WHO). In addition to pharmacological therapy such as statins, lipid levels can also be lowered through
exercise. Therefore, this review article aims to provide information about the types of exercise that can reduce blood
lipid levels according to the conditions of individual groups in terms of age, gender, and other special groups based
on certain disease conditions. It was found that the most widely practiced exercise in all individual groups was aerobic
exercise. This exercise is suitable for pregnant and postmenopausal women. Concurrent training is also appropriate
for postmenopausal women. Whereas in premenopausal women, water exercise is more effective than concurrent
training. In adult men, an effective exercise to do is the nordic walk. In the elderly, exercise that can be done is two
legged-stationary cycling at high intensity. Patients with special conditions with Autistic Spectrum Disorder (ASD)
can perform coordination and strength exercises. As for Multiple Sclerosis (MS) patients, the exercises that can be
done are walking/running and high-intensity resistance training. The application of the type of exercise according to
individual conditions can effectively prevent the increase in lipid levels.
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PENDAHULUAN sebesar <100 mg/dL dan komposisi HDL sebesar >40

Penyakit yang berhubungan dengan metabolisme mg/dL untuk pria serta >45mg/dL untuk wanita®.
lipid telah menjadi perhatian global selama beberapa Namun, terdapat beberapa faktor pencetus yang dapat
tahun terakhir. Salah satu penyakit yang disebabkan meningkatkan kadar lipid, terutama konsumsi
oleh ketidaknormalan kadar lipid adalah penyakit makanan yang mengandung Kkolesterol tinggi dan
kardiovaskular seperti hipertensi, serangan jantung, lemak jenuh yang tinggi*°. Selain itu, gaya hidup yang
dan strok3, Berdasarkan data World Health tidak teratur seperti merokok dan kurangnya aktivitas
Organization (WHO), penyakit Kkardiovaskular fisik juga dapat menyebabkan peningkatan kadar
merupakan penyebab utama kematian secara global lipid*-*2, Meski memiliki peranan penting dalam
dan dilaporkan sebanyak 17,9 juta orang meninggal tubuh, kadar lipid yang tidak normal berupa
terutama akibat serangan jantung dan strok*. Di peningkatan kadar LDL dan penurunan kadar HDL
Indonesia, hasil riset kesehatan dasar (riskesdas) (peningkatan rasio LDL/HDL) dapat mengarah pada
menyatakan prevalensi penyakit hipertensi meningkat terjadinya  aterosklerosis'®4,  Ketika  terdapat
dari 26,5% total penduduk pada tahun 2013 menjadi kelebihan LDL, kolesterol yang akan disimpan ke
34,1% total penduduk pada tahun 2018. Selain itu, dinding arteri terlalu banyak. Sebaliknya, ketika kadar
prevalensi penyakit strok turut meningkat dari 7% HDL rendah, transportasi kolesterol dari dinding arteri
pada tahun 2013 menjadi 10,9% pada tahun 2018°%, untuk dimetabolisme dan diekskresikan di hati akan

Dalam tubuh manusia, lipid berfungsi sebagai terganggu?'®.
elemen struktural membran biologis dan tempat Selama ini, terapi farmakologi menggunakan
penyimpanan energi. Lipid merupakan kelompok statin telah menjadi pengobatan yang efektif dalam
senyawa yang bersifat hidrofobik sehingga diperlukan menurunkan kadar LDL dan mencegah penyakit
perubahan konformasi lipid menjadi lipoprotein agar kardiovaskular pada individu dengan risiko tinggi.
dapat larut dalam air dan didistribusikan ke berbagai Namun, olahraga dan aktivitas fisik dinilai dapat
jaringan dan organ tubuh’. Lipoprotein tersebut dapat menjadi pilihan yang efektif untuk individu yang
berupa kilomikron, Very Low Density Lipoprotein mengalami peningkatan kolesterol darah'6!’. Hal ini
(VLDL), Low Density Lipoprotein (LDL), dan High juga dinyatakan pada penelitian yang menunjukkan
Density Lipoprotein (HDL)®. Pada orang dewasa (>20 bahwa kombinasi statin dan olahraga lebih efektif
tahun) dengan kondisi sehat, komposisi LDL adalah dalam mengelola kadar kolesterol pada subjek lansia
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dengan dislipidemia dibandingkan monoterapi statin
saja'®. Penurunan kadar LDL akibat pengaruh olahraga
telah dikaitkan dengan efek penurunan kadar
Proprotein Convertase Subtilisin/Kexin Type 9
(PSCK9) yang memainkan peranan penting dalam
regulasi reseptor LDL*?, Olahraga yang dilakukan
secara teratur juga memiliki efek antiaterogenik
melalui mekanisme lain yaitu dengan menurunkan
produksi radikal bebas atau reactive oxygen species
(ROS)%,

Terdapat berbagai macam olahraga yang dapat
dilakukan untuk menurunkan kadar lipid. Namun,
perbedaan waktu, volume, dan intensitas olahraga
dapat menyebabkan perubahan lipid darah yang
berbeda-beda?. Pemilihan intensitas olahraga yang
tidak sesuai dengan kondisi  individu dapat
menyebabkan efek yang tidak diinginkan seperti
cedera muskuloskeletal dan meningkatkan risiko
terjadinya kematian secara mendadak terutama pada
individu dengan penyakit jantung®?4.  Dengan
demikian, pengetahuan mengenai jenis dan intensitas
olahraga yang tepat diperlukan untuk menurunkan
kadar LDL dan meningkatkan HDL secara efektif dan
aman. Oleh karena itu, artikel ini bertujuan untuk
menyajikan informasi mengenai jenis-jenis olahraga
yang dapat memperbaiki kadar lipid dalam darah yang
sesuai dengan kondisi kelompok individu baik dari
segi usia, jenis kelamin, dan kelompok khusus lainnya
berdasarkan kondisi penyakit tertentu.

METODE PENELITIAN

Pencarian literatur dilakukan menggunakan
database yaitu PubMed. Kata kunci yang digunakan
adalah "Exercise" OR "Training" AND "No exercise"
AND "Lipid" OR "Cholesterol" untuk mengetahui
pengaruh jenis olahraga terhadap profil lipid
dibandingkan dengan kontrol. Kriteria inklusi yang
digunakan vyaitu menjelaskan populasi penelitian,
menjelaskan jenis dan durasi olahraga, dan penelitian
dengan hasil yang menunjukkan pengaruh positif dari
olahraga terhadap profil lipid, khususnya LDL dan
HDL.

HASIL DAN PEMBAHASAN
Diperoleh sebanyak 14 artikel dari hasil

pencarian literatur yang dianggap relevan dengan
topik yang diteliti dan memenuhi kriteria inklusi. 14
artikel tersebut terangkum dalam tabel 1. Artikel yang
diperoleh selanjutnya dikelompokkan ke dalam 5
kategori berdasarkan subjek yang diteliti yaitu
olahraga pada subjek perempuan, laki-laki, dewasa
secara umum, usia lanjut, dan subjek dengan kondisi
penyakit khusus.
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Secara umum dari 14 artikel yang ditinjau,
olahraga yang paling banyak disebutkan adalah
olahraga aerobik. Olahraga aerobik sendiri merupakan
olahraga yang mengaktifkan sejumlah besar otot
dengan mengandalkan metabolisme aerobik untuk
memperoleh energi dalam bentuk adenosin trifosfat
(ATP) dari asam amino, karbohidrat, dan asam lemak.
Contoh olahraga aerobik yaitu: bersepeda, menari,
mendaki, joging atau lari jarak jauh, berenang, dan
berjalan?.

Selain  olahraga aerobik, terdapat pula
olahraga anaerobik dalam artikel yang diperoleh.
Olahraga anaerobik adalah olahraga yang melibatkan
latihan kekuatan dan ketahanan dengan tujuan
meningkatkan kekuatan dan kekencangan otot,
keseimbangan, dan koordinasi. Aktivitas olahraga
anaerobik seperti push up, lunges, bicep curls
menggunakan dumbbell, latihan angkat beban, dan
latihan interval intensitas tinggi?®. Kombinasi olahraga
aerobik dan anaerobik juga ditemukan pada artikel
yang ditinjau dimana olahraga ini disebut sebagai
concurrent training?®’.

Olahraga pada Subjek Perempuan

Sebanyak 5 artikel membahas pengaruh
olahraga pada subjek perempuan®®-2, Pada subjek
perempuan dengan kehamilan, olahraga aerobik sesuai
panduan American College of Obstetricians and
Gynecologists (ACOG) efektif dalam menurunkan
LDL secara signifikan (-8 mg/dL, P < 0.001).
Olahraga yang dimaksud adalah olahraga berdurasi 60
menit yang dilakukan sebanyak 3 sesi per minggu®2,

Pada subjek perempuan premenopause,
olahraga air menunjukkan penurunan LDL (LDL -23,5
mg/dL, Effect Size (ES)=0,78) dan peningkatan HDL
(HDL +4,75 mg/dL, ES=0,28) yang besar®, Olahraga
air ini menunjukkan peningkatan HDL dan penurunan
LDL lebih besar dibandingkan olahraga sepak bola tim
kecil?® dan concurrent training®2. Sebuah meta analisis
juga pernah dilakukan sebelumnya yang menyatakan
bahwa olahraga ketahanan yang dilakukan dalam air
dapat memperbaiki profil lipid terutama pada wanita3*.
Hal ini dapat dikaitkan dengan keuntungan dari
olahraga air itu sendiri, dimana metabolisme tubuh
akan semakin meningkat karena suhu air yang
biasanya lebih rendah dari suhu tubuh. Selain itu,
gerakan tubuh melawan air memiliki efek yang hampir
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sama dengan pijat seluruh tubuh sehingga dapat
meningkatkan kadar oksigen dan mempercepat
pembuangan sisa metabolisme setelah berolahraga®.

Pada subjek perempuan menopause dengan
kadar lipid normal, olahraga aerobik menyebabkan
penurunan kadar LDL lebih besar (-11.7+20.5 mg/dL)
dibandingkan  concurrent training (-10.7+26.6
mg/dL). Sedangkan, peningkatan HDL lebih besar
pada concurrent training (+7.2£11.1 mg/dL)
dibandingkan olahraga aerobik (+2.5+7.2 mg/dL).
Namun secara statistik, tidak ditunjukan adanya
perbedaan pengaruh yang signifikan antara kedua jenis
olahraga tersebut!. Concurrent training merujuk pada
olahraga yang mengabungkan latihan ketahanan dan
aerobik. Efek concurrent training pada profil lipid
telah banyak diteliti dengan hasil yang bervariasi.
Meski demikian, telah disebutkan bahwa karena otot
rangka menyerap lebih banyak asam lemak bebas
selama kontraksi otot pada latihan ketahanan dalam
concurrent training, olahraga ini mampu mengurangi
sintesis asam lemak bebas dan menginduksi oksidasi
lipid sehingga menghasilkan manfaat yang lebih besar
dibandingkan latihan aerobik atau latihan ketahanan
saja’®.

Olahraga pada Subjek Laki-laki

Sebanyak 3 dari 14 artikel meneliti mengenai
pengaruh olahraga terhadap profil lipid pada subjek
laki-laki®™2°. Ketiga artikel tersebut meneliti pengaruh
olahraga terhadap pria usia paruh baya dengan berat
badan berlebih hingga obesitas.

Pada artikel pertama, olahraga yang
dilakukan adalah high-intensity training (HIT) dengan
cycle ergometer dengan membandingkan olahraga
yang dilakukan pada pagi dan malam hari. Hasilnya,
penurunan LDL lebih besar ketika olahraga dilakukan
di malam hari namun tidak ada perbedaan signifikan
antara keduanya®. Penurunan LDL yang lebih besar
pada olahraga malam hari dibandingkan olahraga pagi
hari juga pernah dilaporkan pada penelitian lainnya.
Hal ini mungkin dapat disebabkan karena reaktivitas
lipid akan berbeda pada waktu olahraga yang berbeda
pula. Perbedaan ini dapat dikaitkan dengan ritme
sirkadian dari hormon seperti kortisol yang lebih
tinggi pada pagi hari dibandingkan malam hari°.

Pada artikel kedua, olahraga yang dilakukan
berupa latihan ketahanan yaitu lari, sepeda stasioner,
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dan rowing. Olahraga ini berhasil menunjukkan
penurunan LDL (-0,6 mmol/L, P<0.01) meskipun
tidak ada perubahan pada kondisi HDL®". Pada artikel
ketiga, olahraga yang dilakukan berupa jalan nordik
yang menunjukkan penurunan LDL yang lebih besar
dibandingkan dua artikel sebelumnya (-21,4 mg/dL)
serta menunjukan adanya peningkatan HDL (+2,5
mg/dL)*. Penurunan LDL dan peningkatan HDL yang
besar pada jalan nordik dikarenakan olahraga ini
merupakan olahraga intensitas moderat yang
melibatkan penggunaan otot tubuh bagian atas
sehingga detak jantung dan konsumsi energi lebih
besar dibandingkan berjalan biasa*.

Subjek Dewasa secara Umum

Pengaruh olahraga terhadap profil lipid pada
dewasa secara umum dibahas pada 3 artikel>44,
Artikel oleh Swift et al (2018) membandingkan
pengaruh intensitas olahraga aerobik, dimana olahraga
yang dilakukan yaitu bersepeda stasioner, treadmill,
dan stairmaster atau elliptical trainers*. Pada
penelitian oleh Stavrinou et al (2018), olahraga yang
dilakukan adalah bersepeda stasioner dengan cycling
ergometer®. Artikel oleh Povoas et al (2015) meneliti
mengenai olahraga luar ruangan yang dimainkan
secara tim yaitu team handball*4. Dari ketiga artikel
tersebut, penurunan LDL tertinggi ditunjukkan pada
artikel pertama yaitu olahraga dengan intensitas 65-
85% VO2 max (-6,9 mg/dL). Sedangkan, kenaikan
HDL tertinggi ditunjukkan pada artikel pertama yaitu
olahraga dengan intensitas 40-55% (+4,4 mg/dL)*.
Hal ini menunjukkan intensitas olahraga juga menjadi
salah satu faktor yang perlu diperhatikan dalam upaya
memperbaiki profil lipid.

Sebuah artikel menjelaskan bagaimana
perbedaan intensitas dapat menyebabkan perbedaan
metabolisme lipid. Ketika VO2 max di bawah 30%,
sumber energi utama adalah asam lemak, ketika VO2
max di antara 40-65%, terdapat keseimbangan (50:50)
antara oksidasi karbohidrat dan lemak, dan ketika VO2
max di atas 70%, terjadi kenaikan oksidasi karbohidrat
secara eksponensial dengan penurunan oksidasi lemak
secara bersamaan®.

Subjek Usia Lanjut
1 dari 14 artikel menunjukkan manfaat
olahraga terhadap kadar lipoprotein HDL dan LDL
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pada usia lanjut, yaitu 62+6 tahun. Olahraga yang
dibandingkan adalah bersepeda stasioner intensitas
sedang dengan dua kaki, intensitas tinggi dengan satu
kaki, dan intensitas tinggi dengan dua kaki. Hasilnya,
bersepeda dua Kkaki dengan intensitas tinggi
menurunkan LDL pada partisipan terbanyak*. Belum
ditemukan artikel lain yang membandingkan pengaruh
bersepeda satu kaki dengan dua kaki terhadap
penurunan LDL dan kenaikan HDL. Namun, telah
ditemukan adanya kecenderungan tingkat hormon
katekolamin yang lebih tinggi saat bersepada dengan
dua kaki dibandingkan dengan bersepeda satu kaki.
Katekolamin meningkatkan mobilisasi asam lemak
dari jaringan adiposa, meningkatkan denyut jantung,
dan fungsi pernapasan.

Subjek dengan Kondisi Khusus
Sebanyak 2 dari 14 artikel meneliti pengaruh
olahraga pada subjek dengan kondisi penyakit khusus.
Pada artikel oleh Toscano et al (2017), subjek yang
diteliti adalah pasien Autistic Spectrum Disorder
(ASD) berusia 6-12 tahun. Gangguan ASD yang juga
didukung pada faktor lingkungan seringkali
menyebabkan ketidakseimbangan antara asupan dan
pengeluaran energi sehingga mengarah pada obesitas.
Olahraga telah diketahui dapat memberikan efek
positif dalam mengurangi gangguan sosial, perilaku,
kognitif, dan motorik pada orang dengan gangguan
ASD*. Dalam artikel yang diperoleh, olahraga yang
dipraktikkan pada anak-anak dengan ASD adalah
latihan koordinasi dan kekuatan seperti memanjat dan
berbaris. Olahraga ini berhasil menurunkan kadar
LDL (-7,7 mg/dL, ES=0,43) dan meningkatkan kadar
HDL (+5,2 mg/dL, ES=0,67)%.
Kondisi penyakit lainnya adalah pada pasien
Multiple Sclerosis (MS) berusia 46 = 1,5 tahun.
Olahraga harus dapat dianggap sebagai sarana
rehabilitasi yang aman dan efektif pada pasien MS.
Beberapa penelitian yang ada telah menunjukkan

Tabel 1. Hasil Pencarian Literatur
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bahwa program olahraga yang terkontrol dapat
meningkatkan kebugaran fisik hingga kualitas hidup
pasien MS*. Pada artikel yang diperoleh, olahraga
intensitas tinggi dengan cycle ergometer secara
signifikan  dapat  menurunkan  kadar LDL
dibandingkan sebelum berolahraga (+8.6.mg/dL,
p=0,042). Olahraga dengan intensitas tinggi lebih
banyak menurunkan LDL dan meningkatkan HDL
dibandingkan olahraga intensitas sedang®. Hal ini
juga ditunjukkan pada sebuah penelitian yang
menjelaskan bahwa olahraga dengan intensitas sedang
efektif dalam meningkatkan HDL yang kemudian
akan memfasilitasi pembuangan LDL. Namun, untuk
menurunkan kadar LDL secara langsung, intensitas
olahraga aerobik yang dilakukan harus ditingkatkan®?.

Setiap individu dapat memiliki profil lipid
yang berbeda-beda bergantung pada gender maupun
usia. Profil lipid diketahui mengalami perubahan yang
lebih dramatis pada perempuan dibandingkan pada
laki-laki akibat modifikasi hormonal yang kompleks
sepanjang hidup mereka, terutama yang berhubungan
dengan kehamilan dan menopause®. Perbedaan profil
dan metabolisme lipid terkait gender juga
mempengaruhi perbedaan efek olahraga terhadap
profil lipid. Penelitian in vivo yang dilakukan pada
hewan uji memperoleh hasil bahwa pada tikus betina,
mobilisasi asam lemak dari sumber eksogen maupun
endogen terjadi secara lebih besar dan pemanfaatan
lipid dalam otot rangka juga lebih besar sehingga
kapasitas latihan daya tahan pada tikus betina lebih
tinggi dibandingkan tikus jantan®3.  Penelitian
sebelumnya juga menunjukkan bahwa perempuan
mengalami  peningkatan kapasitas daya tahan
dibandingkan dengan laki-laki dengan usia dan berat
badan yang sama®. Dengan demikian, pada dasarnya,
diperlukan penyesuaian olahraga yang dilakukan
dengan kondisi dan kapasitas masing-masing individu.

No Populasi Olahraga Intensitas Frekuensi/ Efek Efek Referensi
— Durasi  terhadap terhadap
Jumlah  Karakteristik HDL LDL
1 46 Usia 6-12 Koordinasi dan 2 152 |7, 7mg/dL (Toscano
tahun, pasien kekuatan seperti sesi/minggu  mg/dL et al,
ASD (Autistic memanjat, 2017)
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Spectrum menggunakan selama 48
Disorder) elastis, berjalan, minggu
berbaris
24 Usia 16-30  Latihan aerobik, Sedang hingga 3 - | 8 mg/dL* (Ramirez-
perempuan tahun, kegiatan latihan kuat (55-75%  sesi/minggu Vélez et
sedentari, usia ketahanan denyut jantung  selama 12 al, 2017)
kehamilan maksimal) minggu
pada trimester
pertama
(minggu 16-
20)
19 Usia 39-51 Sepak bola - 3 10.2+0.1 1 +£0.1 (Krustrup
perempuan tahun, sesi/minggu mmol/L ~ mmol/L* et al,
premenopause, selama 1 2017)
hipertensi tahun
ringan-moderat
15 Usia 33-55  Team handball - 2-3 10.1+0.1 |0.7+08 (Pdvoas et
tahun, sudah sesi/minggu  mmol/L*  mmol/L  al, 2018)
pernah selama 12
bermain minggu
handball
selama 15 + 8
tahun
5 53 Usia 40-65 Latihan aerobik  Low amount 8 bulan 144 | 6.6 mg/dL  (Swift et
tahun, mild- (Stationary moderate mg/dL al, 2018)
moderate ergometer, intensity
dyslipidemia, treadmill, (LAMI): 14
berat badan  stairmaster, atau kilocalories per
berlebih elliptical kg per week
hingga trainers) (KKW), 40-
obesitas, untuk 55% VO2 max
54 subjek Low amount 114 ] 0.5mg/dL
perempuan high intensity mg/dL
post- (LAHI): 14
MENOPAUSE, KKW, 65-85%
kegiatan \VO2 max
56 eentarl High amount 133 | 69mg/dl
high intensity mg/dL
(HAHI): 23
KKW, 65-85%
VO2 max
6 13 (7laki-  Usia 27-37 High-intensity HIT ~83% 3 1 +0.05 1 +0.32  (Stavrinou
laki, 6 tahun, berat interval training Wpeak diselingi sesi/minggu +mmol/L  mmol/L et al,
perempuan) badan normal (HIIT) dengan  low intensity selama 8 2018)
hingga cycle ergometer exercise ~30%  minggu
berlebih, Whpeak
kegiatan
sedentari,
tanpa penyakit

metabolik atau

125


http://ejournal3.undip.ac.id/index.php/jkm

N JEM

e Journal
Jurnal Kesehatan Masyarakat (e-Journal)

JURNAL KESEHATAN MASYARAKAT (e-Journal)

Volume XX, Nomor X, XXXXXX 2022
ISSN: 2715-5617 / e-1SSN: 2356-3346

http://ejournal3.undip.ac.id/index.php/jkm

DOI : 10.14710/jkm.v11i1.37595

kardiovaskular,
tidak merokok

7 14 Usia 40-50 Olahraga air Borg Scale 9 2 14.75 123.5 (Costa et
perempuan tahun, (mudah) -15  sesi/minggu  mg/dL mg/dL al, 2018)
premenopause (sulit) secara  selama 12
bergantian minggu
8 29 Usia 50-70  Aerobik, yaitu - 50 125+72 |+11.7+ (Rossi et
perempuan tahun, lari jarak 400, menit/hari mg/dL  20.5mg/dL al, 2018)
Menopause, 800, dan 1200 m selama 16
triagliserida minggu
normal Concurrent - 60 172+ | +107+
training menit/hari 111 26.6 mg/dL
(kombinasi selama 16  mg/dL
aerobik dan minggu
latihan
ketahanan),
yaitu leg press,
leg extension,
leg curl, bech
press, dubbells,
olahraga
abdomen
9 12 laki-laki  Usia paruh Latihan Intensitas 3 Tidak ada 10.6 (Rosenkild
baya, berat  ketahanan, yaitu  tinggi, yaitu  sesi/minggu perubahan  mmol/L* eetal,
badan berlebih,  lari, sepeda  >85% cadangan selama 12 2018)
tidak memiliki stasioner, detak jantung minggu
riwayat rowing (Heart rate
keluarga reserve/HRR)
diabetes,
kegiatan
sedentari
10 20 Usia 46 + 1.5, High-intensity ~100-120% 5 sesi/2 14+1.2 E= (Jorissen
pasien interval training VO2 max minggu mg/dL  8.6.mg/dL etal,
Multiple (HIT), yaitu selama 12 2018)
Sclerosis (MS) cycle ergometer minggu
21 Medium- ~60% VO2 max 1£0.6 |+1mg/dL
intensity mg/dL
cardiovascular
training (MIT),
yaitu
berjalan/berlari,
dan latihan
ketahanan
seperti leg press,
leg curl, chest
press, dll
11 18 (7 laki- Usia 62 +6 Moderate- - 3 - 1+0.26  (Gordon et
laki, 11 tahun, tidak  intensity double- sesi/minggu mmol/L  al, 2019)
perempuan) ada penyakit  leg continuous selama 8 pada 29%
kardiovaskular  cycling (MCT minggu subjek
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dan metabolik,  DL) dengan
berat badan  cycle ergometer

17 (5 laki-  Perlebih, tidak o intensity - - 1£0.26
laki, 12 merokok double leg mmol/L
perempuan) interval cycling pada 19%
(HIT DL) subjek
dengan cycle
ergometer
18 (4 laki- High-intensity - - 1 +£0.26
laki, 14 single leg mmol/L
perempuan) interval cycling pada 39%
(HIT SL) subjek
dengan cycle
ergometer
12 14 Usia 36-48 Concurrent - 3 t4mg/dL | 11 mg/dL (Alvarez et
perempuan  tahun, berat  training, yaitu sesi/minggu, al, 2019)
badan berlebih kombinasi selama 20
hingga anaerobik minggu
obesitas, (biceps curl,
kegiatan shoulder press,
sedentari abdominal
cruch, dll) dan
aerobik
(berjalan/berlari)
13 15 laki-laki Usia58.7+£4.1 Jalan nordik  60-70% denyut 3 12,5 1214 (Sadowska
tahun, berat jantung sesi/minggu mg/dL mg/dL etal,
badan berlebih maksimal selama 12 2020)
hingga obesitas minggu
14 8 laki-laki Usia 30-45 HIT dengan 95-120% peak 3 - | (angka  (Moholdt
tahun, berat  cycle ergometer power output  sesi/minggu penurunan etal,
badan berlebih  di pagi hari (PPO) selama 20 tidak 2021)
hingga obesitas minggu disebutkan)
8 laki-laki ~ (BM127.0- HIT dengan - | (angka
35.0kg/m2),  cycle ergometer penurunan
Kegiatan i malam hari tidak
sedentari disebutkan,
penurunan
lebih besar
dibandingka
n HIT pagi
hari)
*perbedaan signifikan dibandingkan dengan grup kontrol (p<0,05).
KESIMPULAN SARAN
Data yang diperoleh dari tinjauan artikel ini Masyarakat ~ harus  mengetahui  dan
menjelaskan bahwa olahraga bermanfaat dalam melaksanakan jenis olahraga yang baik dan sesuai
memperbaiki profil lipid yaitu meningkatkan HDL dan dengan kondisi masing-masing individu untuk
menurunkan LDL. Berbagai jenis dan kombinasi mencapai manfaat yang diinginkan.

olahraga tersedia untuk menjadi pilihan tiap individu.
Dengan menerapkan jenis olahraga yang sesuai
dengan usia dan kondisi kesehatan, peningkatan kadar
lipid dapat dicegah secara efektif.
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