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ABSTRAK
Remaja putri berisiko mengalami defi siensi besi yang diketahui dapat berdampak negatif terhadap kebugaran. Beras 
tinggi besi telah dikembangkan melalui biofortifi kasi namun masih belum banyak bukti terkait manfaatnya terhadap 
perbaikan VO2max sebagai suatu indikator kebugaran fi sik. Penelitian ini bertujuan untuk mengetahui dampak 
pemberian beras tinggi besi terhadap nilai VO2max. Sebanyak 18 santriwati pondok pesantren Al-Falak di Bogor 
yang berusia 12–18 tahun dilibatkan dalam penelitian eksperimen semu ini berdasarkan kriteria yang ditetapkan. 
Beras tinggi besi yang mengandung 50,4 ppm besi disediakan 3 kali sehari selama 4 minggu. Tes lari bolak-balik 20 
m dilakukan untuk mendapatkan nilai VO2max. Data lainnya seperti asupan makanan, Indeks Massa Tubuh menurut 
umur, hemoglobin, dan ferritin serum juga dikaji. Uji-t berpasangan dan Wilcoxon Ranks dilakukan untuk menganalisis 
perbedaan nilai data sebelum dan sesudah intervensi. Hampir seluruh asupan zat gizi mengalami penurunan yang 
signifi kan (p<0,05) setelah intervensi, kecuali asupan besi. Konsentrasi hemoglobin juga menjadi lebih rendah secara 
signifi kan, sementara ferritin serum tidak berubah secara nyata. Meskipun begitu, VO2max meningkat secara signifi kan 
setelah intervensi. Kesimpulannya, terdapat peningkatan kebugaran setelah intervensi beras tinggi besi selama 4 minggu 
pada santriwati.

Kata kunci: beras tinggi besi, kebugaran, santriwati, VO 2max

ABSTRACT
Female adolescents are at risk of iron defi ciency which is known can negatively aff ect fi tness. High-iron rice has been 
developed through biofortifi cation but there is still lack of evidence regarding its benefi t in improving VO2max as a 
physical fi tness indicator. This study aimed to determine impact of high-iron rice intervention towards VO2max value. 
A total of 18 female students from Al-Falak Bogor Islamic boarding school aged 12–18 years were selected purposively 
in this quasi-experimental study. High-iron rice contained 50.4 ppm iron provided thrice daily for 4 weeks. A 20 m 
shuttle run test was conducted to obtain VO2max value. Other data such as food intake, BMI for age, hemoglobin, 
and serum ferritin were also evaluated. Paired t-test or Wilcoxon Ranks test was performed to analyze diff erence in 
data value before and after the intervention. Most nutrient intakes experienced a signifi cant decline (p<0.05) after the 
intervention, except for iron intake. Hemoglobin concentration also became lower signifi cantly, whereas serum ferritin 
did not alter signifi cantly. Nevertheless, VO2max improved signifi cantly after the intervention. To summarize, there was 
an increase in fi tness after high-iron rice intervention for 4 weeks in female students.

Keywords: female student, fi tness, high-iron rice, VO2max

PENDAHULUAN

Defi siensi besi merupakan penyebab utama 
anemia, dimana secara global masih dialami pada 
usia remaja (WHO, 2015; WHO, 2021). Periode 
remaja membutuhkan besi lebih banyak untuk 
menunjang peningkatan pertumbuhan dan ukuran 

tubuh (Edelstein, 2015; Mahan & Raymond, 2017). 
Menurut data Riskesdas Indonesia tahun 2018, 
prevalensi anemia untuk kelompok umur 15–24 
tahun adalah sebesar 32%, menduduki tingkat 
sedang sebagai masalah kesehatan masyarakat 
(Kemenkes RI, 2018). Sementara itu, penelitian di 
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Indonesia terkait Anemia Defi siensi Besi (ADB) 
yang dapat diindikasikan dengan ferritin serum dan 
hemoglobin pada remaja masih sedikit.

Remaja putri lebih rentan mengalami ADB 
dibandingkan remaja putra dikarenakan kehilangan 
zat besi melalui menstruasi (Lopez et al., 2016). 
Selain faktor jenis kelamin, penelitian menyebutkan 
bahwa anak yang menempuh pendidikan di sekolah 
asrama lebih berisiko mengalami anemia (Chen et 
al., 2018; Nicholaus et al., 2020). Beberapa faktor 
yang berkontribusi terhadap kejadian anemia di 
sekolah asrama diantaranya penyediaan menu 
makanan yang kurang seimbang dan kebiasaan 
melewatkan waktu makan ( Purwandari, 2018; 
Chen et al., 2018; Ekayanti et al., 2020; Nicholaus 
et al., 2020).

Defisiensi  besi  dapat  menghambat 
pengangkutan oksigen oleh hemoglobin ke 
seluruh tubuh yang selanjutnya secara fungsional 
menganggu kebugaran tubuh (Myhre et al., 
2016). Kombinasi defi siensi besi dan rendahnya 
kebugaran dapat mencegah pencapaian potensi 
akademik murid yang optimal (Scott et al., 2017).

Salah satu komponen kebugaran fi sik yaitu 
kebugaran aerobik atau kardiorespirasi dapat 
diukur menggunakan nilai VO2max. VO2max 
adalah volume oksigen maksimal yang dapat 
digunakan dan didistribusikan ke otot ketika 
melakukan aktivitas fi sik (Huldani, 2020). 

Biofortifi kasi merupakan salah satu strategi 
yang mudah dilaksanakan, hemat biaya, dan 
berkelanjutan untuk mengatasi masalah defi siensi 
zat mikro (Lockyer et al., 2018). Biofortifi kasi 
adalah pemuliaan tanaman untuk meningkatkan 
nilai gizinya, terutama mineral dan vitamin selama 
pertumbuhan tanaman (Tako, 2018). Biofortifi kasi 
beras di Indonesia mulai dikembangkan dengan 
pendekatan pemuliaan molekular, menghasilkan 
beras yang tahan besi (Fe) dan disebut dengan 
beras BionutriFe. Beras tersebut mengandung 
50,4 ppm besi atau dapat mencapai 5 kali lipat 
beras unggul lokal di Jawa Barat (Syahfi tri et al., 
2018). 

Hingga penelitian ini dilakukan, hanya 
terdapat satu penelitian yang mengamati tentang 
efek dari biofortifikasi beras yaitu penelitian 
pada wanita Filipina dan hasilnya menunjukkan 
peningkatan yang signifi kan pada ferritin serum, 
dengan respon lebih besar pada wanita yang 

defisiensi tanpa anemia (Haas et al., 2005). 
Pengaruh biofortifi kasi besi pada tanaman pokok 
lainnya yakni polong biofortifi kasi besi yang dapat 
meningkatkan hemoglobin dan ferritin serum pada 
wanita di Rwandan dan millet mutiara yang dapat 
meningkatkan ferritin serum pada anak – anak 
sekolah di India (Finkelstein et al., 2015; Haas 
et al., 2016). Berdasarkan meta-analisis oleh 
Finkelstein et al. (2017), biofortifi kasi besi pada 
tanaman pokok  dapat memperbaiki status besi 
(Finkelstein et al., 2017).

Terdapat hubungan signifikan antara 
status besi terhadap jumlah konsumsi oksigen 
maksimal (Wang et al., 2009; De Moura et al., 
2014). Penelitian menunjukkan bahwa pemberian 
tambahan zat besi dapat meningkatkan VO2max 
baik pada wanita yang anemia dan defi siensi besi 
tanpa anemia (DellaValle & Haas, 2014; Pasricha 
et al., 2014).

Namun demikian, bukti-bukti manfaat beras 
biofortifi kasi besi terhadap kebugaran yang dinilai 
dengan VO2max masih terbatas, terutama di 
Indonesia. Penelitian terkait biofortifikasi besi 
terhadap kebugaran diperlukan untuk memperkuat 
manfaat dari pangan biofortifi kasi besi, terutama 
diperuntukkan bagi populasi remaja putri yang 
menempuh pendidikan di pondok pesantren. 
Oleh karena itu, penelitian ini dilakukan untuk 
mengetahui pengaruh intervensi beras tinggi 
besi terhadap kebugaran fi sik santriwati pondok 
pesantren Al-Falak di Bogor.

METODE

Penelitian ini merupakan bagian dari 
penelitian payung dan dirancang sebagai penelitian 
eksperimen semu dengan satu kelompok pretest-
posttest. Tempat penelitian yang dipilih adalah 
pondok pesantren Al-Falak di Kabupaten Bogor, 
Jawa Barat. 

Sejumlah 44 santriwati pondok pesantren Al-
Falak Bogor yang datanya lengkap dan dipilih 
pada penelitian induk (utama) merupakan populasi 
sampel bagi penelitian ini. Kemudian secara 
purposive, subjek dipilih berdasarkan kriteria 
inklusi sebagai berikut: berusia 12-18 tahun, 
tinggal di pondok selama penelitian berlangsung, 
sehat, tidak aktif secara fi sik (olahraga <2 kali/
minggu), dan tidak obes. Subjek yang melakukan 
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donor darah, mengalami perdarahan hebat, dan 
mengonsumsi suplemen atau obat-obatan yang 
memengaruhi perdarahan dieksklusi dari penelitian 
ini. Perhitungan sampel menggunakan rumus 
Elashoff  dan Lemeshow dengan power 90% dan 
tingkat signifi kansi 5% (Ahrens & Pigeot, 2016). 
Pada akhir penelitian diperoleh 18 remaja putri 
yang sesuai dengan kriteria dan dipilih sebagai 
subjek penelitian. 

Sekitar 12 karung yang berisi beras tinggi besi 
dikirim sekali ke pondok pesantren Al-Falak di 
awal penelitian, lalu diterima oleh petugas dapur 
dan dimasak setiap hari untuk intervensi selama 
26 hari. Frekuensi pemberian nasi BionutriFe 
adalah sebanyak 3 kali sehari dengan porsi 
estimasi sebanyak 150 g untuk sekali makan. Beras 
BionutriFe mengandung 50,4 ppm dan 1,51 mg 
zat besi per 100 g nasi BionutriFe (BB Biogen, 
2021). Pada minggu kedua intervensi dilakukan 
pemantauan asupan makanan dengan food recall 
24 jam di dua hari berbeda (hari sekolah dan hari 
Minggu) serta menanyakan status kepulangan 
santriwati. 

Beberapa data variabel dikumpulkan dari data 
sekunder yang berasal dari penelitian utama. Data 
sekunder tesebut meliputi karakteristik subjek 

seperti nama, usia, kelas, jumlah uang saku, dan 
tingkat aktivitas fi sik, serta data lainnya seperti 
Indeks Massa Tubuh (IMT), hemoglobin, ferritin 
serum, dan asupan makanan. Data nilai VO2max 
di awal penelitian atau sebelum intervensi juga 
didapatkan dari penelitian utama, namun nilai 
VO2max di akhir penelitian didapatkan dengan 
pengukuran langsung setelah intervensi.

Data karakteristik subjek dikumpulkan 
berdasarkan pengisian kuesioner pada awal 
penelitian. Asupan makanan ditanyakan kepada 
subjek menggunakan food recall 2x24 jam (hari 
libur dan hari sekolah) untuk mendapatkan rata-
rata harian dari asupan energi, karbohidrat, protein, 
lemak, besi, kalsium, folat, vitamin B12, vitamin 
A, dan vitamin C. Pengukuran antropometri 
seperti berat badan dan tinggi badan menggunakan 
timbangan berat badan dengan ketelitian 0,1 kg dan 
microtoise dengan ketelitian 0,1 cm. Pengukuran 
tersebut dilakukan untuk menghitung IMT. Data 
aktivitas fisik dari pengisian formulir dihitung 
berdasarkan WHO/FAO/UNU (WHO et al., 
2004). Pengambilan darah dilakukan oleh tenaga 
medis dan setelahnya dianalisa di laboratorium 
untuk mendapatkan kadar hemoglobin dan serum 
ferritin.

Untuk menilai kebugaran, dilakukan tes beep 
yang merupakan tes lari bolak-balik sepanjang 
20 m. Pelari diberhentikan jika menyerah atau 
sebanyak 2 kali gagal mencapai titik yang 
ditentukan saat bip berbunyi. Jumlah level dan 
balikan yang dicapai setelah lari dicatat pada 
formulir dan digunakan untuk menentukan 
VO2max dengan menggunakan rumus Matsuzaka 
(Matsuzaka et al., 2004). Rumus Matsuzaka dapat 
memprediksi nilai VO2max pada remaja dengan r 
= 0,65-0,90 (Menezes Júnior et al., 2019). Nilai 
VO2max, asupan makanan, IMT/U, dan status 
besi diukur pada dua waktu yaitu sekitar 1 bulan 
sebelum pemberian beras tinggi besi dimulai dan 
setelah pemberian beras yaitu pada minggu akhir 
intervensi.

Pengolahan dan analisis data menggunakan 
perangkat lunak NutriSurvey 2007, Microsoft 
Offi  ce Excel 2007, WHO AnthroPlus, dan IBM 
SPSS Statistics 21. Uji normalitas data yang 
digunakan adalah Shapiro-Wilk, sementara uji 
beda yang dipilih adalah Paired t-test atau uji 
Wilcoxon Signed Ranks. Segala perlakuan dan 
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Gambar 1. Alur Subjek Penelitian.
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runtutan kegiatan telah diketahui dan disetujui oleh 
Komisi Etik Penelitian yang Melibatkan Subjek 
Manusia dari Institut Pertanian Bogor dengan 
Nomor: 335/IT3.KEPMSM-IPB/SK2021. 

HASIL DAN PEMBAHASAN

Karakteristik santriwati pada awal penelitian 
disajikan pada tabel 1. Rata-rata santriwati yang 
berpartisipasi dalam penelitian ini merupakan 
remaja awal (14 tahun), dan duduk di bangku 
madrasah tsanawiyah kelas 8. Tingkat kebugaran 
beragam antar umur. Seiring bertambahnya umur, 
maka nilai konsumsi oksigen maksimal meningkat 
pada remaja putri (Armstrong and Welsman, 
2019).

Sebagian besar santriwati memiliki uang saku 
harian kurang dari Rp.10.000. Santriwati dapat 
secara mandiri memilih dan membeli makanan 
utama atau selingan dari luar pondok dengan 
uang saku yang didapatkan dari orang tua. Akses 
terhadap makanan bergizi merupakan salah satu 
faktor yang berkaitan dengan keadaan ekonomi 
(Lord et al., 2015). Keadaan ekonomi telah diteliti 

berhubungan dengan kebugaran remaja (Bai et al., 
2016; Wolfe et al., 2019).

Tingkat aktivitas fi sik santriwati tergolong 
sedentari. Sebagian besar waktu dihabiskan oleh 
santriwati dengan melakukan aktivitas ringan 
dan melibatkan duduk dalam waktu berjam-jam 
seperti beribadah, mengaji, menghafal, dan belajar. 
Sementara itu, di hari Minggu terkadang santriwati 
melakukan senam pagi. Remaja yang memiliki 
tingkat aktivitas sedentari memiliki tingkat 
kebugaran yang lebih rendah dibandingkan remaja 
yang aktif (Mateo-Orcajada et al., 2022). Di sisi 
lain, sebanyak 22,22% santriwati dalam kondisi 
kelebihan berat badan (overweight). Konsumsi 
makanan tinggi energi yang tidak diimbangi 
dengan pengeluaran energi melalui aktivitas fi sik 
dapat berisiko terjadinya kelebihan berat badan 
(Das et al., 2017). Kelebihan berat badan dapat 
meningkatkan risiko anemia dan menurunkan 
kebugaran (Mchiza et al., 2018).

Sekitar separuh dari total subjek mengalami 
defi siensi besi (55,56%) dan setengah dari proporsi 
tersebut tidak hanya mengalami defi siensi besi 
namun juga anemia (27,78%). Dibandingkan 
dengan hasil penelitian pada santriwati Sunda 
oleh Rahfi ludin et al. (2021), prevalensi anemia 
defisiensi besi pada penelitian ini 5,5% lebih 
tinggi (Rahfi ludin et al., 2021). Hal ini mungkin 
disebabkan karena jumlah subjek dalam penelitian 
ini lebih sedikit.

Defisiensi besi dapat disebabkan karena 
kurangnya asupan zat besi (Huang et al., 2020). 
Asupan zat besi santriwati tergolong defi sit pada 
awal penelitian. Defisit asupan zat besi juga 
teramati pada penelitian santriwati di pondok 
pesantren Tasikmalaya (Rahfi ludin et al., 2021). 
Lingkungan pertemanan dapat memengaruhi pola 
konsumsi remaja ke arah negatif (Ragelienė & 
Grønhøj, 2020). Salah satunya yaitu mengarah 
pada konsumsi makanan yang tinggi energi namun 
kurang zat gizi mikro. Selain itu, kurangnya asupan 
zat besi juga dapat dipengaruhi oleh penyediaan 
menu makanan dari sekolah yang kurang seimbang 
seperti rendahnya penyediaan produk hewani, 
sayur-sayuran, dan buah-buahan (Chen et al., 
2018; Nicholaus et al., 2020).

Median konsumsi nasi BionutriFe oleh 
santriwati adalah 407 g/hari dengan kandungan zat 
besi sebanyak 6,15 mg/hari. Berdasarkan jumlah 

Tabel 1. Karakteristik Awal Subjek

Karakteristik atau 
Intervensi

Jumlah1 
(n=18)

Umur (tahun)
12–13 4 (22,2)
14–15 8 (44,4)
16–18 6 (33,3)

Kelas
Kelas VII 4 (22,2)
Kelas VIII 6 (33,3)
Kelas IX 2 (11,1)
Kelas X 1 (5,6)
Kelas XI 3 (16,7)
Kelas XII 2 (11,1)

Jumlah uang saku (harian)
< Rp10.000,00 11 (61,1)
≥ Rp10.000,00 7 (38,9)

Tingkat aktivitas fi sik 1,3 ± 0,1
Overweight2 4 (22,2)
Anemia3 5 (27,8)
Defi siensi besi4 10 (55,6)
Anemia defi siensi besi 5 (27,8)

1Nilai adalah rata-rata ± standard deviasi atau n (%). 2IMT/U >+1 
sampai ≤+2 SD. 3Hemoglobin <12g/dL. 4Ferritin serum <15 μg/L.



324Rachmah et al. Media Gizi Indonesia (National Nutrition Journal). 2022.17(3): 320–329
https://doi.org/10.204736/mgi.v17i3.320–329

Ginting et al. Media Gizi Indonesia (National Nutrition Journal). 2022.17(1): 96–106
https://doi.org/10.204736/mgi.v17i1.96–106

asupan zat besi tersebut, nasi BionutriFe telah 
menyumbang 76,9% angka kebutuhan besi bagi 
kelompok remaja putri berusia 12 tahun (AKG 
besi = 8 mg) dan 41% AKG besi bagi remaja 
yang berusia 13-18 tahun (AKG besi = 15 mg). 
Dengan demikian, konsumsi zat besi santriwati 
yang berusia 12 tahun menjadi tergolong cukup 
karena di atas 70% AKG.

Pada tabel 2, ditampilkan bahwa mayoritas 
zat gizi setelah intervensi berubah menjadi lebih 
rendah (p<0,05) dibandingkan sebelum intervensi, 
kecuali pada besi, kobalamin (vitamin B12), dan 
asam askorbat (vitamin C). Peningkatan secara 
signifikan terjadi hanya pada asupan zat besi 
setelah konsumsi nasi BionutriFe (p = 0,000).

Penurunan asupan beberapa zat gizi 
disebabkan oleh penurunan konsumsi terutama 
konsumsi jajanan. Intervensi beras tinggi besi 
berlangsung saat periode ujian akademik. Ujian 
sekolah dapat menyebabkan stress dan membatasi 
waktu untuk makan sehingga mengganggu pola 
makan santriwati (Michels et al., 2019).

Status besi yang diamati pada penelitian 
ini yakni hemoglobin dan ferritin serum. Hasil 
intervensi pada kedua biomarker besi tersebut 
disajikan pada tabel 2. Terdapat penurunan 
hemoglobin setelah pemberian beras tinggi 

Fe (p = 0,012) dari kategori normal menjadi 
anemia tingkat ringan. Penurunan hemoglobin 
dimungkinkan karena penurunan jumlah konsumsi 
selama intervensi. Apalagi protein, asam folat, 
dan vitamin A yang penting untuk membantu 
penyerapan zat besi, produksi sel darah merah, dan 
sintesis hemoglobin mengalami penurunan jumlah 
konsumsi dalam penelitian ini (Green and Datta 
Mitra, 2017; Wiseman et al., 2017; Gupta, 2019). 
Faktor lain di luar intervensi yang tidak diteliti 
juga secara tidak langsung mungkin berkontribusi 
terhadap penurunan nilai hemoglobin seperti stress 
karena penelitian ini berlangsung ketika pandemi 
Covid-19 dan ujian akademik (Subbalakshmi dan 
Sunandha, 2017; Kim et al., 2019).

Berdasarkan penelitian sebelumnya, VO2max 
dapat dibatasi oleh kadar hemoglobin yang rendah 
karena peran pentingnya dalam mengangkut 
oksigen (DiPietro et al., 2021). Meskipun demikian, 
penelitian lain tidak menemukan hubungan 
antara konsentrasi hemoglobin dengan VO2max, 
terutama pada anak perempuan (Gligoroska et 
al., 2020). Lebih jauh lagi, penelitian sebelumnya 
menunjukkan adanya hubungan antara konsumsi 
oksigen puncak dengan total massa hemoglobin 
dan bukan konsentrasi hemoglobin (Otto et al., 
2017).

Tabel 2. Asupan Zat Gizi Harian, Status Gizi, Status Besi, dan Kebugaran

Hasil Sebelum Intervensi1 Setelah Intervensi1 p
Asupan gizi/hari

Energi (kkal) 2.156,6 ± 764,4 1.579,7 ± 374,5 0,001*
Karbohidrat (g) 260,4 ± 88,7 189,2 ± 50,9 0,001*
Protein (g) 57,4 ± 21,4 45,6 ± 12,2 0,017*
Lemak  (g) 96,4 ± 40,7 70,1 ± 17,1 0,008*
Besi  (mg) 6,7 ± 2,9 9,7 ± 1,9 0,000*
Kalsium (mg) 271,1 (140, 422) 82,2 (61, 103) 0,001*
Asam folat (μg) 163,9 ± 86,1 78,1 ± 45,9 0,001*

Vitamin B12 (μg) 2,7 (1, 3) 2,7 (2, 3) 0,420

Vitamin A (μg) 325,5 ± 168,1 203,8 ± 144,4 0,008*
Vitamin C (mg) 5,0 (3, 10) 5,4 (2, 8) 0,528

IMT/U (skor Z) 0,6 ± 0,8 0,6 ± 0,7 0,058
Kadar hemoglobin (g/dL) 12,3 ± 1,1 11,9 ± 1,2 0,012*
Kadar ferritin serum (μg/L) 9,9 (7, 22) 10,9 (7, 31) 0,094
VO2max (ml/kg/menit) 36,1 (35, 41) 36,4 (34, 39) 0,018*

1Nilai disajikan dalam bentuk rata-rata ± standard deviasi atau median (jangkauan interkuartil). *Berbeda signifi kan (p< 0,05) dengan Paired t-test 
atau Wilcoxon Signed Ranks Test.
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Di sisi lain, status besi lainnya yakni ferritin 
serum mengalami peningkatan namun tidak 
signifikan. Meskipun menemukan peningkatan 
ferritin yang tidak signifikan, penelitian lain 
membuktikan adanya hubungan yang positif 
antara perubahan simpanan besi tubuh dengan 
perubahan asupan zat besi (Alaunyte et al., 2015). 
Dengan demikian, peningkatan ferritin serum pada 
penelitian ini dapat disebabkan oleh peningkatan 
rata-rata asupan zat besi akibat pemberian beras 
tinggi besi sehingga meningkatkan simpanan besi 
tubuh, namun masih belum cukup menghasilkan 
perubahan yang signifi kan karena jangka waktu 
pengamatan yang pendek. Ferritin penting dalam 
penyediaan besi untuk enzim-enzim yang terlibat 
pada metabolisme otot dan secara tidak langsung 
berkaitan dengan penggunaan oksigen oleh 
otot (DellaValle, 2011; Gaffney-Stomberg and 
McClung, 2012). Penelitian terdahulu menemukan 
adanya hubungan antara nilai VO2max dengan 
keadaan defisiensi besi yang ditandai dengan 
ferritin serum pada anak sekolah usia 11-14 tahun 
(Wang et al., 2009).

Kebugaran remaja putri dapat diukur dengan 
menggunakan volume konsumsi oksigen maksimal 
atau VO2max. Tabel 2 menunjukkan bahwa 
santriwati memiliki kebugaran yang tergolong 
baik di awal penelitian dan setelah berlangsungnya 
pemberian beras intervensi. Nilai median VO2max 
mengalami sedikit peningkatan yang bermakna 
setelah pemberian beras tinggi zat besi (p = 
0,018).

Median VO2max setelah intervensi 
menggambarkan kebugaran yang baik dengan nilai 
36,35 ml/kg/menit. Menurut suatu meta-analisis, 
nilai dalam rentang 34,6 hingga 39,5 ml/kg/menit 
dikaitkan dengan risiko penyakit kardiovaskuler 
yang rendah pada anak-anak dan remaja (Ruiz 
et al., 2016). Asupan zat besi merupakan salah 
satu prediktor yang baik terhadap nilai VO2max 
(Debnath et al. 2019). Peningkatan ketersediaan 
zat besi pada jaringan-jaringan seperti pada ferritin, 
dapat meningkatkan pemanfaatan oksigen oleh 
jaringan (Houston et al., 2018).

Sejauh ini, penelitian ini merupakan penelitian 
pertama di Indonesia yang menunjukkan adanya 
peningkatan median VO2max setelah 4 minggu 
pemberian beras biofortifi kasi besi pada remaja 
putri. Penelitian sejenis yang meneliti efek 

biofortifikasi beras terhadap VO2max sangat 
jarang terutama pada remaja yang bukan atlet. 
Berbeda dengan hasil penelitian ini, penelitian 
di Rwandan dengan desain acak terkontrol pada 
136 wanita usia reproduktif, menunjukkan bahwa 
tidak ada peningkatan VO2max setelah konsumsi 
polong hasil biofortifi kasi besi melainkan dapat 
menghambat penurunan VO2max pada wanita 
yang mengalami peningkatan serum ferritin 
setidaknya 15% setelah intervensi (Luna, 2015). 
Perbedaan hasil tersebut dapat dijelaskan karena 
pada penelitian Rwandan terjadi peningkatan berat 
badan dan IMT setelah mengonsumsi polong tinggi 
besi sementara dalam penelitian ini menunjukkan 
tidak ada perubahan IMT/U. Peningkatan berat 
badan akibat massa lemak tubuh berkorelasi 
negatif dengan kebugaran (Marcos-Pardo et al., 
2020). Meskipun begitu, hasil penelitian lainnya 
dengan jenis intervensi berbeda yaitu melalui 
suplementasi oral, mendukung hasil penelitian ini 
dalam membuktikan manfaat tambahan zat besi 
terhadap konsumsi oksigen maksimal (Pasricha et 
al., 2014). 

Peningkatan nilai VO2max dalam penelitian 
sebelumnya telah dikaitkan dengan status besi 
seperti peningkatan kapasitas pengangkutan 
oksigen melalui kadar hemoglobin serta perbaikan 
fungsi mitokondria dan pertumbuhan otot yang 
bergantung dengan ketersediaan zat besi dari 
simpanan tubuh (Pasricha et al., 2014; Pompano, 
2018). Penelitian lain juga menemukan adanya 
hubungan positif antara asupan karbohidrat 
dan protein dengan VO2max (Pahlavani et al., 
2017; Baranauskas et al., 2020; Król et al., 2020; 
Alwatchi Alhayek, 2021).

Di antara faktor-faktor yang diteliti dapat 
mempengaruhi nilai kebugaran seperti IMT, 
asupan zat gizi, kadar hemoglobin, dan ferritin, 
hanya asupan zat besi yang menunjukkan hasil 
yang sejalan dengan peningkatan kebugaran. 
Peningkatan VO2max pada penelitian ini mungkin 
berkaitan dengan sintesis mioglobin yang tidak 
dapat diamati dengan biomarker besi yang dipilih 
dalam penelitian ini. Tidak hanya hemoglobin, 
besi juga bertanggung jawab untuk pembentukan 
mioglobin sebagai protein penerima oksigen di otot 
(Domínguez et al., 2018; Houston et al., 2018). 
Ketersediaan besi dalam tubuh yang meningkat 
membantu pembentukan mioglobin untuk 
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selanjutnya memperbanyak oksigen yang diterima 
dan digunakan oleh otot yang aktif sehingga 
meningkatkan konsumsi oksigen.

Pelaksanaan intervensi beras tinggi besi 
dilakukan ketika berlangsungnya pandemi Covid-
19, ujian sekolah, dan berdekatan dengan bulan 
Ramadhan. Oleh sebab itu, banyak santriwati yang 
mengundurkan diri atau tidak dapat berpartisipasi 
lengkap di tengah intervensi karena sakit dan 
durasi penelitian berkurang menjadi 26 hari. 
Selain itu, tes lari tidak dapat dilaksanakan pada 
akhir intervensi karena acara penyambutan bulan 
Ramadhan, sehingga dilakukan 4 hari lebih 
awal. Keterbatasan lainnya adalah penelitian ini 
hanya mengamati konsentrasi ferritin serum dan 
hemoglobin untuk menunjukkan status besi dalam 
tubuh. Selain itu, penelitian ini tidak menggunakan 
kelompok kontrol, yang memungkinkan adanya 
peubah lainnya yang dapat mempengaruhi nilai 
VO2max seperti umur. 

SIMPULAN DAN SARAN

Terdapat peningkatan kebugaran santriwati 
setelah intervensi beras tinggi besi selama 4 
minggu namun tidak dengan perbaikan status 
besi. Disarankan untuk melakukan penelitian 
selanjutnya dengan menambah kelompok 
kontrol, memperpanjang durasi penelitian, dan 
menambah biomarker zat besi lain yang terkait 
dengan kebugaran seperti soluble transferrin 
receptor dan transferrin saturation. Selain itu, 
perhatian terhadap asupan makanan selama masa 
ujian sekolah dengan memberikan edukasi gizi 
diperlukan untuk memperoleh manfaat yang 
optimal dari beras tinggi besi.
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