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Abstrak 

 

Penelitian ini bertujuan untuk menganalisis pengaruh pemberian suplemen Calcium D Redoxon 
(CDR) setelah latihan terhadap peningkatan VO₂max atlet futsal. Metode penelitian yang 
digunakan adalah pretest-posttest one group design dengan total sampel sebanyak 21 atlet. 
Instrumen pengukuran daya tahan menggunakan respirometer (FEV1). Hasil penelitian 
menunjukkan bahwa rata-rata nilai VO₂max (FEV1) mengalami penurunan dari 4492,95 ml pada 
pretest menjadi 4088,86 ml pada posttest. Analisis statistik menggunakan uji t menunjukkan 
perbedaan yang signifikan antara pretest dan posttest (p < 0,05), namun tidak mengindikasikan 
adanya peningkatan performa, melainkan penurunan kapasitas paru-paru. Penelitian 
menyimpulkan bahwa pemberian suplemen CDR setelah latihan tidak memberikan pengaruh 
positif yang signifikan terhadap peningkatan VO₂max. Faktor seperti intensitas latihan, kondisi 
fisik, dan kebiasaan individu kemungkinan memengaruhi hasil intervensi. Studi ini 
merekomendasikan perlunya pendekatan latihan yang lebih intensif dan individualistik untuk 
memperoleh hasil yang lebih efektif. 
 
Kata Kunci: Vo2Max, Futsal, Suplemen CDR, Respirometer. 
 

Abstract 
 

This research aims to analyze the effect of Calcium D Redoxon (CDR) supplementation after 
training on the improvement of VO₂max in futsal athletes. The research method used was a one-
group pretest-posttest design involving a total of 21 athletes. Endurance was measured using a 
respirometer (FEV1). The results showed that the average VO₂max (FEV1) decreased from 
4492.95 ml in the pretest to 4088.86 ml in the posttest. Statistical analysis using a t-test indicated 
a significant difference between pretest and posttest values (p < 0.05), but it did not demonstrate 
any performance improvement; rather, it indicated a decline in lung capacity. The study concluded 
that CDR supplementation after training did not have a significant positive effect on increasing 
VO₂max. Factors such as training intensity, physical condition, and individual habits may have 
influenced the outcome. The study recommends a more intensive and individualized training 
approach to achieve more effective results. 
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PENDAHULUAN 

Futsal merupakan cabang olahraga modern yang menuntut kombinasi antara 

keterampilan teknis dan kesiapan fisik yang tinggi (Lhaksana et al, 2018). Tidak cukup 

hanya menguasai teknik dasar seperti controling, passing, dan shooting, pemain futsal 

juga dituntut memiliki kondisi fisik prima untuk mampu bersaing dalam tempo permainan 

yang cepat dan intens (benny badaru, 2017; Verlag, 2009). Futsal sendiri lahir sebagai 

alternatif dari sepak bola lapangan besar, terutama di daerah dengan keterbatasan ruang 

terbuka, sehingga permainan ini berkembang di lapangan berukuran kecil dan berada di 

dalam ruangan (Lubis et al, 2021). Tidak seperti bentuk permainan dalam ruangan lainnya 

yang menggunakan papan atau net sebagai pembatas, futsal menggunakan garis batas 

yang jelas, menjadikannya lebih dinamis dan menuntut konsentrasi tinggi (Correa & 

Montero, 2013; Madjid, 2017). Dengan karakter permainannya yang cepat, sempit, dan 

intens, futsal menjadi olahraga yang tidak hanya mengasah keterampilan teknis, tetapi 

juga menjadi indikator penting dalam pengembangan kapasitas fisik pemain (Lhaksana, 

2012a; Naser et al., 2017). 

Menurut (Lhaksana, 2012b) pemain harus memiliki daya tahan yang tinggi, karena 

semakin besar/tinggi kapasitas daya tahan (aerobic capacity) seorang pemain maka 

recovery pemain dalam suatu latihan/pertandingan akan semakin cepat (Ma et al., 2023; 

Suarez, 2015). Kompoenen kebugaran sendiri memiliki arti sangat vital yaitu kemampuan 

olah daya aerobik terbesar yang dimiliki seseorang dimana komponen kemampuan 

menerima oksigen dalam jantung, pernapasan dan hemohidro-limpatik atau transport O2, 

CO2 dan nutrisi pada setiap menit menjangkau dalam metabolisme tubuh (Ilyas et al., 

2023; Suherman, 2019; Yudhi, 2020a; Gumantan, 2020). 

Daya tahan tubuh adalah kekuatan manusia dengan menahan dan mengeluarkan 

tenaga sangat lama yang diangkut dalam aliran darah digabungkan dengan hemoglobin 

dan digunakan untuk oksidasi substrat energi (glukosa dan asam lemak) dalam rantai 

pernapasan mitokondria sehingga terjadi resintesis ATP (Gras & Gras, 2022 

O’Donovan et al., 2017; Scott et al., 2019). Menurut (Nugroho, 2018) VO₂max 

menggambarkan kemampuan maksimal sistem kardiovaskular dalam menyuplai oksigen 

selama permainan futsal yang intens dan berulang (Pache, 2020; Sampaio & Maçãs, 

2012; Vasquez-bonilla et al., 2022). Melakukan olahraga secara rutin memiliki 

manfaat untuk tubuh termasuk daya tahan tubuh, (Yudhi, 2020b). 
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Fungsi paru jantung, metabolisme otot aerobik, kegemukan badan, keadaan latihan, 

dan keturunan merupakan faktor-faktor yang mempengaruhi daya tahan tubuh seseorang 

(Nursahid, 2017). Selain hal tersebut, (Sinamo, 2012) menyatakan tinggi rendahnya nilai 

daya tahan tubuh dipengaruhi beberapa faktor, yaitu perbedaan lama aktivitas fisik, status 

gizi, dan dan usia. Atlet dengan daya tahan yang tinggi memiliki nilai ketahanan tubuh 

yang tinggi dan dapat melakukan latihan fisik yang lebih kuat dibandingkan atlet yang 

memiliki daya tahan rendah (Jonas Solissa, 2018; Pran, 2022a).  

Beberapa penelitian telah dilakukan dalam upaya meningkatkan nilai Vo2Max pada 

seorang atlet. Seperti penelitian yang dilakukan (Martinez-ferran et al., 2020a) dengan 

metode sistematic review dengan menyertakan 424 responden (usia rata-rata 30 tahun, 

82% laki-laki). hasilnya Vo2Max tidak berbeda pada awal antara kelompok kontrol dan 

random. Vo2Max meningkat pada kedua kelompok tetapi meningkat lebih sedikit setelah 

pemberian vitamin creatine dari pada tidak (ukuran efek -0,32, CI 95% -0,51 hingga -

0,12). Perbandingan setelah suplementasi mengkonfirmasi Vo2Maks lebih rendah pada 

kelompok random (-0,20, -0,39 hingga -0,001). Hal ini memberikan hasil yang serupa, 

serta pada subkelompok peserta muda dan sehat. Penelitian yang serupa dilakukan 

(Paulsen et al., 2014a) antara suplemen vitamin C yang berhubungan dengan endurance 

sangat optimal. Hasil jangka panjang pada pemberian suplemen vit C ini dapat 

memperbaiki kerusakan otot melalui nutrisi normal. Bukti ilmiah bahwa penelitian ini 

memberikan efek 73% daya tahan aktif atlet pada adaptasi latihan yang intens. Dan 74% 

efek suplemen memberikan kontribusi ketahanan saat mengunakan tenaga. Vo2Max  

merupakan kapisitas setiap individu dalam menghasilkan energi yang diperlukan saat 

aktifitas daya tahan dan Vo2Max salah satu faktor yang paling utama untuk menentukan 

kemampuan individu berlatih yang lebih panjang dibanding latihan selama empat atau 

lima menit (Jalil, 2020). 

Oleh karena itu peneliti memilih  (CDR) untuk membantu meningkatkan daya tahan 

tubuh (Saluy et al., 2022). Calcium d redoxon (CDR) memiliki kekuatan dalam 

formulanya yaitu kombinasi unik dari vitamin c dan zinc dalam double action formula 

dapat memberikan perlindungan menyeluruh pada tubuh dan aman dikonsumsi setiap hari 

(Higgins & Izadi, 2020; Martinez-ferran et al., 2020b; Paulsen et al., 2014b; 

Puspaningtyas et al., 2015). Vitamin c dan zinc dapat membantu sistem kekebalan 

tubuh anda untuk bekerja dengan efektif. Calcium d redoxon (CDR) juga menjaga daya 
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tahan tubuh seseorang yang mengkonsumsinya (Suwarni, 2020a). Vitamin C membantu 

mempercepat penyerapan besi di dalam tubuh serta berperan dalam memindahkan besi 

ke dalam darah, mobilisasi simpanan besi terutama hemosiderin dalam limpa (Pelletier et 

al., 2013; Sajjad et al., 2023). Didapatkan tingkat konsumsi besi 54,67%, sedangkan 

tingkat konsumsi vitamin C 39,21% (< 65% AKG yang dianjurkan) pada anak-anak 

mengindikasikan adanya defisiensi besi (Suwarni, 2020b). 

Tabel 1. Kandungan CDR dengan Daya Tahan Tubuh 

Jenis 
Vitamin 

Mekanisme Peningkatan 
Daya tahan 

Rekomendasi Dosis Sumber 
Teori 

Pria Wanita Lain-Lain  

Kalsium 
Karbonat 

Kalsium dalam tulang 
dan gigi (99%) tersebar 

dalam darah dan jaringan 
lunak, mempertahankan 

struktural sel. Penyampai 
pesan saraf dan kontraksi 

otot polos 

Usia 15-25 
tahun 1,5%-
2,2% dari 

total tubuh / 
hari 

Usia 15-25 
tahun 

1,5%-2,2% 
dari total 

tubuh / hari 

Usia 15-25 
tahun 

1,5%-2,2% 
dari total 

tubuh / hari 

(Dewi et 
al., 2017) 

Vit C Oksidan yang efektif 
dengan menghambat 

reactive oxygen species 
(ROS) dan produksi 

sitokin (Interleukin-10) 

14-18 tahun 
75mg/hari, 
19-50 tahun 
90 mg/hari 

14-18 tahun 
65mg/hari, 
19-50 tahun 
75 mg/hari 

Wanita 
hamil 85 
mg/hari. 

Anak-anak 
25 mg/hari 

(Ketut 
Tia Pran 
Anggar 
Yani, 

2022b) 

Vit D Meningkatkan Respon 
GTF dan menstimulasi 

produksi sitokin 
(Interleukin-10) 

19-40 tahun 
per 600 IU 

mg/hari 

19-40 tahun 
per 600 IU 

mg/hari 

Wanita 
hamil dan 
anak-anak 
per 600 IU 

mg/hari 

(Ketut 
Tia Pran 
Anggar 
Yani, 

2022b) 

Vit B6 Mengatur respon 
inflamasi dalam produski 
sitokin dan dan aktivitas 

sel CD4 Plasma 

19-50 tahun 
(tiamin B1) 

2mg/hari  

19-50 tahun 
(tiamin B1) 

1mg/hari 

19-50 tahun 
(B2) 

1,4mg/hari 

(Ketut 
Tia Pran 
Anggar 
Yani, 

2022b) 

Zinc Meningkatkan jumlah cel 
CD4+ plasma, sel T 
sebagai antioksi dan 

menghambat aktivitas 
ROS 

17-35 tahun 
55 mg/hari 

17-35 tahun 
55 mg/hari 

Anak-anak 
17-35 tahun 
30 mg/hari 

(Ketut 
Tia Pran 
Anggar 
Yani, 

2022b) 
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Berdasarkan penjabaran singkat diatas, peneliti melihat suplemen Calcium d 

redoxon (CDR) bisa memberikan energi pada saat selesai latihan dimana dapat 

meningkatkan daya tahan atlet dan dapat mengurangi kelelahan pada saat latihan. Hal ini 

membuat peneliti tertarik untuk melakukan kajian yang lebih tentang pengaruh 

pemberian suplemen calcium d redoxon (CDR) dalam upaya meningkatkan daya tahan 

tubuh. Observasi yang dilakukan oleh peneliti sebelumnya bahwa untuk menigkatkan 

daya tahan sudah pernah diakukan dengan menggunakan vitamin C sebagai suplemen 

untuk meningkatkan daya tahan. Vitamin C yang di buat yaitu dengan menggunakan air 

peras jeruk. Sebagai bahan ajuan untuk memberikan kembali suplemen untuk 

meningkatkan daya tahan dengan calcium d redoxon (CDR). 

METODE 

Penelitian ini preetest posttest one group design yang diawali dengan melakukan 

pretest. Setelah itu diberikan supleme CDR dari latihan yang sudah diberikan oleh pelatih, 

maka dilakukan posttest. Penelitian dilakukan lapangan futsal Gusty Pelalawan Riau pada 

bulan Maret s/d September 2024. Populasai pada penelitian ini adalah atlet futsal 

Amorsos Pelalawan Riau dengan menggunakan metode total sampling yang berjumlah 

21 atlet. Instrument pada penelitian ini menggunakan alat Spirometer Spiro Ball. Teknik 

nalisis data dalam penelitian ini menggunakan uji normalitas dan uji t. 

 

HASIL DAN PEMBAHASAN 

a. Deskripsi Data Pretes 
Deskripsi data pretes ini didapat dari pengukuran instrument respirometer yang di 

ambir dari 21 responden pada pemain futsal yang dihitung dengan aplikasi SPSS versi 

23.0 dengan mengetaui nilai sum, mean, maximum, minimum, standar deviasi dan 

varians yang gunanya menjabarkan dari masing-masing data secara subtantif. 

Berdasarkan data pretes yang didapatkan data nilai dari 21 responden pemain futsal 

Amorsos Pelalawan mendapatkan nilai sum sebesar 94352, mean 4492,95, standar 

deviasi 474,21 variance 224879,14, nilai maksimum 5420 dan nilai minimun 3678 dan 

range 1742. Berdasarkan gambaran umum data nilai pretes pada tabel 4.3 selanjutnya 

dibuat kategorisasi. Kategoriasi ini bertujuan untuk menempatkan individu kedalam 

kelompok-kelompok terpisah secara berjenjang serta kontinum berdasarkan aspek yang 
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diukur. Penetapan kategorisasi berdasarkan pada satuan nilai secara umum. 

 
Tabel 2. Kategorisasi Data Nilai Pretes Respirometer 

 

 
Berdasarkan kategorisasi data menggunakan rumus skala likers dari (Sugiyono, 

2018), maka  untuk data pretes dalam penelitian ini terbagi atas 5 bagian  yaitu sangat 

baik, baik, cukup, kurang, dan sangat kurang. Data hasil Pretes Respirometer yang terdiri 

dari 21 peserta menunjukkan distribusi kapasitas paru-paru dalam beberapa kategori, 

dengan interval kapasitas yang bervariasi dari "Sangat Baik" hingga "Sangat Kurang".  

1. Kategori Sangat Baik (≥ 5500 ml): Tidak ada peserta yang mencapai kategori ini, 

dengan 0% dari total peserta. 

2. Kategori Baik (4500 ml - 5499 ml): Sebagian besar peserta, sebanyak 12 orang (atau 

57,14%), berada dalam kategori ini, yang menunjukkan kapasitas paru-paru mereka 

berada dalam rentang yang baik. 

3. Kategori Cukup (3500 ml - 4499 ml): Sebanyak 9 peserta (atau 42,86%) berada dalam 

kategori ini, yang menandakan kapasitas paru-paru mereka cukup. 

4. Kategori Kurang (2500 ml - 3499 ml) dan Sangat Kurang (< 2500 ml): Tidak ada 

peserta yang berada dalam kategori ini, dengan masing-masing 0%. 

Dari data tersebut, kita dapat menyimpulkan bahwa mayoritas peserta memiliki 

kapasitas paru-paru yang baik atau cukup, tanpa ada yang masuk ke dalam kategori 

kurang atau sangat kurang. Tidak ada peserta yang mencapai tingkat "Sangat Baik". 

Deskripsi ini mencerminkan kondisi kebugaran paru-paru peserta yang relatif baik, 

namun tidak ada yang mencapai tingkat optimal. 

 

Pretes Respirometer 
Kategori Interval  Frequency Percent % 

Sangat Baik  ≥ 5500 ml 0 0% 
Baik  4500 ml - 5499 ml 12 57,14% 
Cukup  3500 ml - 4499 ml 9 42,86% 
Kurang  2500 ml - 3499 ml 0 0% 
Sangat Kurang  < 2500 ml 0 0% 

Total  21 100% 
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Gambar 1. Histogram Pretes Respirometer 

 
b. Deskripsi Data Postes 

Deskripsi data postes ini didapat dari pengukuran instrument respirometer yang di 

ambir dari 21 responden pada pemain futsal Amorsos Pelalawan yang dihitung dengan 

aplikasi SPSS versi 23.0 dengan mengetaui nilai sum, mean, maximum, minimum, 

standar deviasi dan varians yang gunanya menjabarkan dari masing-masing data secara 

subtantif. Berdasarkan pada data postes yang didapatkan data nilai dari 21 responden 

pemain futsal Amorsos Pelalawan mendapatkan nilai sum sebesar 85866, mean 4088,86, 

standar deviasi 440,60 variance 194151,92, nilai maksimum 4867 dan nilai minimun 

3267 dan range 1600.  

Berdasarkan gambaran umum data nilai postes pada tabel 4.6 selanjutnya dibuat 

kategorisasi. Kategoriasi ini bertujuan untuk menempatkan individu kedalam kelompok-

kelompok terpisah secara berjenjang serta kontinum berdasarkan aspek yang diukur. 

Penetapan kategorisasi berdasarkan pada satuan nilai secara umum. 

Tabel 3. Kategorisasi Data Nilai Pretes Respirometer 
 

 
Berdasarkan kategorisasi data menggunakan rumus skala likers dari (Sugiyono, 

2018), maka  untuk data pretes dalam penelitian ini terbagi atas 5 bagian  yaitu sangat 

0
5
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Interval 0 0 0 0 0
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0 00%
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Pretes Respirometer 
Kategori Interval  Frequency Percent % 

Sangat Baik  ≥ 5500 ml 0 0% 
Baik  4500 ml - 5499 ml 4 19,03% 
Cukup  3500 ml - 4499 ml 15 71,42% 
Kurang  2500 ml - 3499 ml 2 9,53% 
Sangat Kurang  < 2500 ml 0 0% 

Total  21 100% 
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baik, baik, cukup, kurang, dan sangat kurang. Data hasil Pretes Respirometer 

mengklasifikasikan kapasitas paru-paru peserta dalam lima kategori: "Sangat Baik," 

"Baik," "Cukup," "Kurang," dan "Sangat Kurang." Berikut adalah deskripsi dari tiap 

kategori: 

1. Sangat Baik (≥ 5500 ml): Tidak ada peserta yang mencapai kategori ini. Nilai 

frekuensi adalah 0 dengan persentase 0%. 

2. Baik (4500 ml - 5499 ml): Terdapat 4 peserta (19,03%) yang masuk kategori ini, 

menunjukkan kapasitas paru-paru yang baik namun tidak optimal. 

3. Cukup (3500 ml - 4499 ml): Mayoritas peserta, yaitu 15 orang (71,42%), berada 

pada kategori ini, mengindikasikan kemampuan paru-paru yang cukup memadai 

untuk kebutuhan aktivitas sehari-hari. 

4. Kurang (2500 ml - 3499 ml): Hanya 2 peserta (9,53%) yang memiliki kapasitas 

paru-paru yang kurang, menandakan kemungkinan adanya keterbatasan fungsi 

pernapasan. 

5. Sangat Kurang (< 2500 ml): Tidak ada peserta yang berada dalam kategori ini. 

Total peserta yang diuji adalah 21 orang, dengan distribusi yang paling dominan 

pada kategori Cukup, yang mencakup lebih dari 70% populasi. Hal ini menunjukkan 

bahwa mayoritas peserta memiliki kapasitas paru-paru yang cukup, namun perlu 

peningkatan untuk mencapai kategori yang lebih baik. 

 
Gambar 2. Histogram Postes Respirometer 
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Uji Normalitas 
Uji normalitas dilakukan pada masing-masing variabel yaitu variabel X CDR 

sebelum Latihan dan variable Y Vo2maks.  
Tabel 4. Uji Normalitas Kolmogorov-Smirnov 

One-Sample Kolmogorov-Smirnov Test 

 Pretes Postes 
N 21 21 
Normal Parametersa,b Mean 4492.95 4088.86 

Std. Deviation 474.214 440.627 
Most Extreme Differences Absolute .097 .134 

Positive .082 .120 
Negative -.097 -.134 

Test Statistic .097 .134 
Asymp. Sig. (2-tailed) .103c,d .148c,d 

 
Hasil uji normalitas diatas menunjukkan bahwa variabel x memiliki nilai asymp. 

Sig. 2 tailed sebesar 0,103 (ρ > 0,05) dan variabel y memiliki nilai asymp. Sig. 2 tailed 
sebesar 0,148 (ρ > 0,05). Hal ini menunjukkan bahwa kedua dara dari variabel x dan y 
berdistribusi normal. 
 
Hipotesis 

Hasil uji t-test yang dilakukan untuk data pretes dan postes menunjukkan bahwa 
terdapat perbedaan yang signifikan pada kedua kelompok data. Analisis dilakukan 
dengan menggunakan nilai rata-rata pretes dan postes yang dibandingkan terhadap nilai 
test value = 0. 

Tabel 5. Uji Hipotesis T Tes 
One-Sample Statistics 

 N Mean Std. Deviation Std. Error Mean 
Pretes 21 4492.95 474.214 103.482 
Postes 21 4088.86 440.627 96.153 

 
One-Sample Test 

 

Test Value = 0 

t df 
Sig. (2-
tailed) 

Mean 
Difference 

95% Confidence Interval of 
the Difference 

Lower Upper 
Pretes 43.418 20 .000 4492.952 4277.09 4708.81 
Postes 42.525 20 .000 4088.857 3888.29 4289.43 

 
 

• Untuk pretes, nilai t (t-statistic) sebesar 43.418 dengan df (degrees of freedom) 

sebesar 20, dan nilai signifikansi (Sig. 2-tailed) sebesar 0.000, yang berarti hasil ini 

sangat signifikan (p < 0.05). Rata-rata nilai pretes adalah 4492.952 ml, dengan 

interval kepercayaan 95% berada pada rentang 4277.09 ml hingga 4708.81 ml. Ini 
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menunjukkan bahwa nilai pretes secara signifikan lebih tinggi dari 0 dan berada 

dalam rentang yang cukup konsisten. 

• Untuk postes, nilai t-statistic adalah 42.525 dengan derajat kebebasan 20, dan nilai 

signifikansi (Sig. 2-tailed) sebesar 0.000, yang juga menunjukkan hasil yang sangat 

signifikan. Rata-rata nilai postes sebesar 4088.857 ml, dengan interval kepercayaan 

95% antara 3888.29 ml hingga 4289.43 ml. Hasil ini juga menunjukkan bahwa nilai 

postes secara signifikan lebih tinggi dari 0. 

Kesimpulannya, baik hasil pretes maupun postes memiliki nilai yang signifikan 

secara statistik. Meski demikian, terdapat perbedaan rata-rata antara pretes (4492.952 ml) 

dan postes (4088.857 ml), yang dapat mengindikasikan adanya penurunan kapasitas atau 

performa pada peserta didik setelah intervensi, meskipun penurunan tersebut juga tetap 

signifikan dibandingkan dengan 0. Analisis lebih lanjut, seperti ANOVA two-way, dapat 

membantu memahami faktor-faktor yang mempengaruhi perbedaan ini. 

Dari data ini, dapat disimpulkan bahwa tidak ada pengaruh signifikan dari 

intervensi atau kondisi yang mempengaruhi peserta, tetapi pengaruhnya justru berupa 

penurunan kapasitas atau performa (dalam hal ini FEV1) setelah postes dibandingkan 

dengan pretes. Untuk memperdalam interpretasi pengaruh ini, diperlukan analisis lebih 

lanjut melalui ANOVA two-way untuk melihat interaksi antar variabel, misalnya apakah 

variabel lain turut berkontribusi terhadap penurunan tersebut. 

PEMBAHASAN 
Berdasarkan hasil uji t-test, ditemukan adanya perbedaan yang signifikan antara 

hasil pretes dan postes. Nilai rata-rata pretes adalah 4492.952 ml, sedangkan rata-rata 

postes adalah 4088.857 ml, yang menunjukkan adanya penurunan kapasitas paru-paru 

peserta didik setelah intervensi. Penurunan ini dinyatakan signifikan dengan p-value 

sebesar 0.000, artinya perubahan yang terjadi tidak bersifat acak, namun memiliki alasan 

yang kuat berdasarkan intervensi yang diberikan. 

Berdasarkan hasil uji yang diperoleh, penelitian ini menunjukkan bahwa dari 21 

subjek yang mengikuti pretes dan postes, tidak ada peningkatan signifikan dalam 

kapasitas FEV1 setelah perlakuan. Perubahan nilai FEV1 terlihat dalam rentang yang 

bervariasi di antara subjek, dengan sebagian besar menunjukkan penurunan kapasitas 

paru-paru.  Secara rinci, hasil menunjukkan bahwa subjek seperti M. Aidil Rahman 

mengalami penurunan kecil sebesar -0,03% pada nilai FEV1, dan masuk dalam kategori 



 25 

cukup. Begitu juga dengan subjek lain seperti Farhan Hafiz dan Asri Muzaky, yang 

masing-masing mengalami penurunan sebesar -0,53% dan -0,21%, keduanya masuk 

dalam kategori cukup namun tidak ada peningkatan setelah intervensi.   

Penelitian lain oleh (Kilding et al. 2010) juga menegaskan pentingnya program 

latihan yang terstruktur untuk mencapai peningkatan daya tahan respirasi. Dalam 

penelitian ini, latihan yang sistematis dan intensif memberikan hasil yang signifikan 

dalam meningkatkan kapasitas paru-paru. Sebaliknya, jika latihan dilakukan tanpa 

memperhatikan aspek individual peserta, performa dapat menurun, seperti yang juga 

terlihat dalam penelitian ini. (Riebe et al. 2015) juga menambahkan bahwa efektivitas 

latihan fisik sangat bergantung pada penyesuaian program latihan dengan kondisi dan 

kemampuan individu. Temuan ini juga sejalan dengan studi oleh (Leung et al. 2016) yang 

menemukan bahwa intervensi yang tidak terindividualisasi, atau kondisi pelatihan yang 

kurang optimal, seringkali berujung pada kurangnya perbaikan signifikan, atau bahkan 

penurunan dalam kapasitas fisik peserta. Faktor-faktor seperti motivasi, kelelahan, dan 

kondisi lingkungan selama latihan sangat mempengaruhi hasil tes. 

Secara keseluruhan, penelitian ini menunjukkan bahwa meskipun ada intervensi, 

penurunan performa setelah postes menunjukkan bahwa program yang diterapkan belum 

efektif untuk meningkatkan kapasitas paru-paru peserta. Hal ini mengindikasikan 

perlunya evaluasi lebih lanjut terhadap metode pelatihan, dengan memperhatikan faktor 

individual peserta didik, pengelolaan intensitas latihan, dan peningkatan motivasi agar 

hasil yang diharapkan dapat tercapai. Peningkatan VO₂max dipengaruhi oleh berbagai 

faktor, dan jika CDR yang digunakan tidak memberikan hasil yang diharapkan, 

kemungkinan ada beberapa aspek yang perlu diperhatikan. Salah satu faktor utama adalah 

isi materi latihan dalam CDR tersebut. Jika intensitas latihannya terlalu rendah atau tidak 

sesuai dengan prinsip peningkatan VO₂max, maka hasilnya tidak akan optimal. Latihan 

interval intensitas tinggi (HIIT) telah terbukti lebih efektif dalam meningkatkan VO₂max 

dibandingkan latihan dengan intensitas sedang atau rendah. Selain itu, durasi dan 

frekuensi latihan juga berperan penting. Program latihan yang terlalu singkat atau jarang 

dilakukan mungkin tidak cukup untuk menghasilkan adaptasi fisiologis yang dibutuhkan 

dalam meningkatkan kapasitas aerobik. 

Faktor lain yang perlu dipertimbangkan adalah karakteristik individu, seperti status 

gizi dan kebiasaan berolahraga. Sebuah studi yang dilakukan oleh (Fajar Syahputra et al., 
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2024) mengungkapkan bahwa individu dengan indeks massa tubuh (IMT) yang lebih 

tinggi cenderung memiliki nilai VO₂max yang lebih rendah dibandingkan mereka yang 

memiliki IMT dalam rentang ideal. Selain itu, kebiasaan gaya hidup, seperti pola makan 

yang tidak seimbang atau kebiasaan merokok, juga dapat menghambat peningkatan 

kapasitas aerobik (Cahyono et al., 2023) Penelitian lain menunjukkan bahwa perbedaan 

usia dan jenis kelamin turut berkontribusi terhadap variasi hasil VO₂max, di mana 

individu yang lebih muda dan laki-laki umumnya memiliki kapasitas aerobik yang lebih 

tinggi dibandingkan kelompok lainnya ((Trioclarise et al., 2022). 

SIMPULAN 

Penelitian ini dapat disimpulkan bahwa tidak ada pengaruh dari pemberian 

minuman Calcium D Rexdoxon (CDR) terhadap Vo2Max Pemain Futsal setelah latihan.  
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