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ABSTRACT

Background: The intake of healthy-balanced nutrition is needed by athletes. The complex nutritional content of goat milk such as 
protein, fat, carbohydrate, vitamin, and mineral acts as sports nutrition during and after training. Objective: This study aims to 
analyze the effects of goat milk on physical fitness, anthropometrics, blood calcium, and blood pressure in athletes. Methods: A 
clinical trial was conducted using healthy human subjects. Subjects were runners (n=10 people) as the control group and gymnasts 
(n=19 people) as the treatment group, male, age 21-27 years, and healthy. Bodyweight (BW), Height, and Body Mass Index (BMI), 
blood calcium, Systolic Blood Pressure (SBP), Diastolic Blood Pressure (DBP), and physical fitness were examined two times, before 
and after consuming goat milk. Intervention: fresh goat milk, 250 mg/day (after dinner), and given for 90 days. Data were analyzed 
using a paired sample t-test. Results: There was no difference between BW (p = 0.07), BMI (p = 0.08), and DBP (0.24), but instead 
there was a significant difference in SBP (p=0.00) before and after goat milk intervention in the experimental group. Blood calcium 
was significantly increased (p=0.00) in the intervention group, whereas reverse decreased significantly (p=0.02) in controls. A 
significant difference before and after therapy was found in speed (p=0.00), arm muscle endurance (p=0.01), an-aerobic endurance 
(p=0.00), agility (p=0.02), however, there was no significant difference between leg muscle power (p=0.13), flexibility (p=0.23), 
an endurance of abdominal muscles (p=0.26), VO2 max (p=1.15) in the intervention group. Conclusions: Regular consumption 
of goat milk can reduce SBP, increase blood calcium levels, and improve physical fitness (speed, arm muscle endurance, anaerobic 
endurance, and agility) in athletes. Goat milk is an essential role in sports nutrition for physical fitness and athlete’s health.
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ABSTRAK

Latar belakang: Asupan gizi yang sehat dan seimbang sangat dibutuhkan olahragawan. Kandungan gizi yang kompleks dari susu 
kambing seperti protein, lemak, karbohidrat, vitamin, dan mineral berperan untuk memenuhi kebutuhan gizi olahraga selama dan 
setelah melakukan latihan. Tujuan: Penelitian ini bertujuan menganalisis efek intervensi susu kambing terhadap kebugaran fisik, 
antropometri, kalsium darah, dan tekanan darah pada olahragawan. Metode: Penelitian uji klinis dilakukan dengan menggunakan 
subjek manusia sehat. Subjek adalah atlet lari (n=10 orang) sebagai kelompok kontrol dan pesenam (n=19 orang) sebagai kelompok 
perlakuan, laki-laki, usia 21-27 tahun, dan sehat. Berat badan (BB), tinggi badan (TB), dan indeks massa tubuh (IMT), kalsium 
darah, tekanan darah sistolik (TDS), tekanan darah diastolik (TDD), dan kebugaran fisik diperiksa 2 kali, yaitu sebelum dan 
setelah konsumsi susu kambing. Intervensi susu kambing segar 250 mg/hari (setelah makan malam) yang diberikan selama 90 
hari. Analisis data menggunakan paired sample t-test. Hasil: Tidak terdapat perbedaan antara BB (p=0,07); IMT (p=0,08); dan 
TDD (p=0,24), tetapi terdapat perbedaan yang signifikan terhadap TDS (p=0,00) sebelum dan setelah intervensi. Kalsium darah 
meningkat signifikan (p=0,00) pada kelompok perlakuan, tetapi sebaliknya menurun signifikan (p=0,02) pada kelompok kontrol. 
Adanya perbedaan yang signifikan antra sebelum dan setelah intervensi terhadap kecepatan (p=0,00); daya tahan otot lengan 
(p=0,01); daya tahan anaerobik (p=0,00); dan waktu tempuh (p=0,02), tetapi tidak demikian dengan power otot tungkai (p=0,13); 
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kelentukan (p=0,23); daya tahan otot perut (p=0,26); dan VO2maks (p=1,15) pada kelompok intervensi. Simpulan: Pemberian susu 
kambing menurunkan TDS, meningkatkan kadar kalsium darah, dan meningkatkan sebagian komponen kebugaran fisik diantaranya 
kecepatan, daya tahan otot lengan, daya tahan anaerobik, dan waktu tempuh pada olahragawan. Susu kambing berperan esensial 
sebagai nutrisi olahraga untuk kebugaran fisik dan kesehatan atlet.

KATA KUNCI: antropometri; tekanan darah; susu kambing; kebugaran; olahragawan

PENDAHULUAN 

Zat gizi olahraga yang direkomendasikan untuk 
atlet atau olahragawan adalah sangat kompleks yang 
mencakup makronutrien, mikronutrien, dan hidrasi 
sehingga menjadi perhatian para ahli (1). Semua zat 
tersebut merupakan kebutuhan utama bagi atlet untuk 
menghasilkan energi yang dibutuhkan saat berolahraga 
(1,2). Keseimbangan antara pemasukan dan pengeluaran 
energi pada saat latihan, pemulihan, dan kinerja menjadi 
sangat penting bagi atlet (3).  Konsumsi minuman 
yang mengandung karbohidrat dan elektrolit selama 
berolahraga akan menjamin kesediaan energi otot, 
menjaga keseimbangan glukosa darah, mencegah 
dehidrasi, dan hiponatremia (1,2,4). Asupan gizi yang 
baik dan cukup kalsium berperan untuk mengurangi 
tingkat kelelahan, menurunkan risiko cedera olahraga, 
dan meningkatkan kesehatan olahragawan (1-3). 
Kebugaran fisik olahragawan dipengaruhi oleh faktor 
genetik sekitar 40% sedangkan sisanya 60% dipengaruhi 
oleh latihan fisik teratur dan konsumsi gizi yang sehat 
dan seimbang (4-6). Penelitian mengenai pengaruh 
konsumsi susu terhadap performa atlet masih terbatas. 
Namun, studi sistematik review menyatakan bahwa 
kandungan protein, karbohidrat, kalsium, dan unsur 
gizi lainnya menyebabkan kadar asam amino serum 
meningkat sehingga membantu proses pemulihan otot 
akibat olahraga sehingga susu sapi dapat meningkatkan 
performa atlet (7). Kandungan zat gizi susu sapi dengan 
susu kambing hampir sama sehingga konsumsi susu 
kambing teratur juga dapat meningkatkan performa 
olahragawan. 

Susu kambing mengandung zat gizi kompleks 
yang sesuai untuk kesehatan olahragawan, seperti 
protein, lemak, karbohidrat, vitamin, dan mineral (8-10). 
Protein dari susu kambing berguna untuk meningkatkan 
pertumbuhan, pembentukan jaringan otot, serta regenerasi 
sel dan jaringan yang rusak akibat berolahraga pada 
olahragawan (8,11). Kandungan protein pada susu 

kambing (3,71%) lebih tinggi dari susu sapi (3,50%) 
dan susu unta (3,30%) (12). Susu kambing mengandung 
protein sebesar 3,6 g/100 g sedangkan susu sapi sekitar 
3,4 g/100g (13,14). Konsumsi sekitar 244 g atau setara 
dengan satu gelas susu kambing mengandung sekitar 8,7 
g protein (9,10). Susu kambing mengandung 20-30% 
whey (β-lacto-globulin and α-lactalbumin) dan 80% 
kasein (αs1, αs2, β, and κ-caseins). Kedua protein tersebut 
berfungsi untuk pertumbuhan dan pembentukan otot 
serta regenerasi sel dan jaringan yang rusak (9,13,15). 
Kandungan whey dan kasein protein pada susu kambing 
inilah yang kemungkinan berperan dalam meningkatkan 
komponen fisik sehingga berpengaruh terhadap performa 
atau kebugaran fisik atlet.

Protein susu kambing memiliki 22 asam amino 
yang dibutuhkan oleh tubuh termasuk diantaranya adalah 
8 asam amino esensial, seperti: isoleusin, leusin, dan 
fenilalanin. Asam amino esensial merupakan senyawa 
penting yang dibutuhkan tubuh untuk sintesis hormon 
dan jaringan (9). Free amino acids (FAA) merupakan 
asam amino yang terdapat pada susu kambing dan asam 
amino ini mudah dicerna dan diserap sehingga sangat 
membantu penyediaan energi saat berolahraga. Susu 
kambing mengandung energi yang lebih tinggi yaitu 
sekitar 580-740 kkal/kg jika dibandingkan dengan susu 
sapi sekitar 590-701 kcal/kg (13,16).

Susu kambing juga mengandung sejumlah mineral 
dan vitamin, seperti kalium, fosfor, kalsium, zinc, dan 
riboflavin (vitamin B2) (9,10). Mengonsumsi sekitar 
segelas susu kambing diperkirakan dapat memenuhi 
kebutuhan harian kalsium sekitar 32,6% dan fosfor 27,0% 
(9,17). Susu kambing mengandung kalsium sekitar 90-
199 mg/100g dan 13% lebih tinggi dari susu sapi (91-
184 mg/100g) (8,13). Kalsium berperan dalam menjaga 
kebugaran fisik dan kesehatan atlet (2). Olahraga kronis 
tanpa disertai dengan asupan kalsium yang cukup pada 
atlet mengakibatkan terjadinya hipokalsemia sehingga 
meningkatkan pengambilan kalsium dari dalam tulang 
dan memicu terjadinya hipokalsemia kronis (18,19). 



135    

Yusni, dkk: Perubahan antropometri, kalsium darah, tekanan darah, dan kebugaran fisik akibat asupan susu kambing pada olahragawan

Hipokalsemia kronis dapat mengakibatkan mudah 
lelah dan menurunkan kepadatan tulang sehingga 
berisiko tinggi untuk terjadinya fraktur atau cedera (19). 
Peningkatan tingkat kelelahan berdampak terhadap 
penurunan komponen fisik dan performa atlet yang pada 
akhirnya akan menurunkan prestasi atlet. 

Selain kalsium, fosfor juga merupakan mineral 
yang berfungsi untuk meningkatkan pertumbuhan tulang, 
otot, dan fungsi saraf serta berperan dalam meningkatkan 
produksi energi dengan cara meningkatkan metabolisme 
(11). Zink juga bekerja dalam meningkatkan aktivitas 
beberapa enzim, meningkatkan transport karbondioksida, 
meningkatkan metabolisme protein, dan mengatur 
metabolisme karbohidrat (11). Hal inilah yang merupakan 
salah satu faktor yang mendukung pengaruh konsumsi 
susu kambing dalam peningkatan kebugaran pada 
olahragawan.

Asupan susu kambing teratur dapat memenuhi 
kebutuhan kalsium harian bagi olahragawan. Susu 
kambing berperan untuk penyediaan energi pada waktu 
berolahraga karena dapat meningkatkan lipolisis (11,17). 
Hasil penelitian menyebutkan bahwa susu kambing 
meningkatkan pembakaran lemak 20 kali lebih cepat (17). 
Susu kambing juga mengandung vitamin B diantaranya 
riboflavin yang berfungsi sebagai pembangkit energi di 
otot (11). Susu kambing berperan dalam kontrol tekanan 
darah karena adanya kandungan angiotensin converting 
enzyme (ACE) dan juga tingginya kadar kalium sehingga 
konsumsi susu kambing dapat menurunkan tekanan darah 
dan memperbaiki fungsi jantung (6,11,17). Susu kambing 
mengandung sekitar 181 mg/100g yang lebih tinggi dari 
kandungan kalium pada susu sapi yaitu sebesar 152 
mg/100g (20). Konsumsi susu kambing juga dikaitkan 
dengan peningkatan berat badan pada non-olahragawan, 
tetapi belum ada bukti ilmiah pengaruhnya terhadap berat 
badan dan indeks massa tubuh (IMT) pada olahragawan. 
Studi terdahulu menyebutkan bahwa konsumsi susu 
kambing secara teratur meningkatkan berat badan (10).

Hingga saat ini, belum ditemukan bukti ilmiah 
mengenai penggunaan susu kambing dalam meningkatkan 
kadar kalsium darah, antropometri, tekanan darah, dan 
komponen fisik (kebugaran) pada olahragawan. Oleh 
karena itu, penelitian ini bertujuan untuk menganalisis 
efek pemberian susu kambing terhadap kalsium darah, 

antropometri, tekanan darah, dan kebugaran fisik pada 
olahragawan agar dapat memperluas penggunaan 
serta pengembangannya di bidang ilmu gizi olahraga 
khususnya susu kambing sebagai nutrisi bagi olahragawan 
atau atlet. Kebugaran fisik pada studi ini diketahui dengan 
melakukan pemeriksaan komponen fisik yang meliputi 
kecepatan, power otot tungkai, daya tahan otot lengan, 
daya tahan anaerobik, waktu tempuh, kelentukan, daya 
tahan otot perut, dan daya tahan jantung paru (VO2maks).

BAHAN DAN METODE

Desain dan subjek

Desain penelitian adalah uji klinis dengan 
menggunakan subjek orang sehat dan bersifat open trial. 
Rancangan penelitian adalah dengan cara mengumpulkan 
data sebelum dan sesudah penelitian. Tempat penelitian 
di Laboratorium Fisiologi, Universitas Syiah Kuala 
(Unsyiah) untuk melakukan pemeriksaan antropometri 
dan tekanan darah sedangkan pemeriksaan komponen 
fisik dilakukan di Lapangan Stadion Harapan Bangsa 
Banda Aceh. Pemeriksaan kadar kalsium darah dilakukan 
di Laboratorium Prodia, Banda Aceh. Waktu penelitian 
dimulai dari bulan Mei - Desember 2016. Pemberian 
perlakuan dilakukan selama 90 hari, yaitu dari tanggal 24 
Mei - 23 Agustus 2016. Penelitian ini dilaksanakan setelah 
mendapatkan izin dari Komite Etik Penelitian Kedokteran 
dan Kesehatan Fakultas Kedokteran Unsyiah dengan 
nomor: 504/KE/FK/2016. Pada saat rekrutmen subjek 
penelitian, subjek terlebih dahulu diberikan penjelasan 
sesuai dengan pedoman dan subjek yang bersedia secara 
sukarela diminta menandatangani informed consent. 
Semua hasil pemeriksaan terhadap subjek dirahasiakan 
dan publikasi dilakukan tanpa mencantumkan nama.

Subjek penelitian adalah olahragawan, yaitu 
orang yang melakukan olahraga senam aerobik secara 
teratur (frekuensi lebih dari 3 kali/minggu, durasi 60 
menit/latihan) dan atlet lari. Kriteria inklusi meliputi 
jenis kelamin laki-laki, usia 21-27 tahun, sehat, dan 
bersedia menjadi subjek penelitian. Sementara kriteria 
eksklusi adalah subjek penelitian yang tidak mengikuti 
sepenuhnya prosedur penelitian, mengalami cedera 
olahraga, mengonsumsi obat-obatan atau suplemen 
yang mengandung tinggi kalsium, dan atau sedang 
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menjalani terapi hormonal. Sampel penelitian terdiri 
dari dua kelompok, yaitu pesenam sebagai kelompok 
intervensi dan atlet lari sebagai kelompok kontrol. 
Kelompok kontrol adalah kelompok atlet lari yang 
hanya melakukan latihan olahraga secara teratur dan 
tanpa intervensi sedangkan kelompok intervensi adalah 
kelompok pesenam yang melakukan latihan secara 
teratur dan diberikan intervensi berupa susu kambing 
segar. Penelitian ini menggunakan subjek yang berbeda 
untuk kedua kelompok tetapi karakteristik olahraga yang 
dilakukan oleh kedua kelompok adalah sejenis yaitu 
olahraga intensitas sedang. 

Pengambilan sampel secara random menggunakan 
simple random sampling dengan teknik undian. Jumlah 
sampel ditentukan dengan menggunakan rumus 
perhitungan sampel untuk penelitian eksperimental 
(alpha=0,05 dan power=0,90). Berdasarkan hasil 
perhitungan sampel didapatkan jumlah sampel minimal 
untuk masing-masing kelompok kontrol dan perlakuan 
adalah sebanyak 8 orang. Oleh karena itu pada penelitian 
ini menggunakan subjek sebanyak 10 orang sebagai 
kelompok kontrol dan 19 orang sebagai kelompok 
perlakuan. Total subjek untuk kelompok kontrol adalah 
sebanyak 15 orang atlet lari, kemudian dirandom diambil 
10 orang sedangkan untuk total subjek pada kelompok 
perlakuan adalah sebanyak 27 orang pesenam yang 
kemudian diundi dan dipilih sebanyak 19 orang sebagai 
subjek. Hal ini dilakukan untuk mengantisipasi adanya 
subjek yang drop out melebihi 50% dari jumlah sampel 
minimal terutama pada kelompok perlakuan dengan 
jumlah sampel hampir dua kali lipat karena perlakuan 
membutuhkan waktu selama 90 hari. Berdasarkan 
pengalaman pada penelitian sebelumnya bahwa sebanyak 
40% subjek mengundurkan diri pada minggu ketiga 
dengan berbagai alasan. 

Pengumpulan dan pengukuran data 

Alat yang digunakan meliputi formulir informed 
consent, formulir pemeriksaan, timbangan berat 
badan, alat pengukur tinggi badan, tensimeter air 
raksa, stetoskop untuk mendengar denyut jantung dan 
membandingkan dengan nadi tangan, stopwatch, Back 
and Leg dinamometer, hand grip, bangku Astran, dan 
sit and reach test. Bahan penelitian yaitu susu kambing 

segar, serum darah vena, kapas alkohol 70%, dan reagen 
kalsium merk Diasys.

Pemeriksaan komponen fisik. Pemeriksaan 
ini dilakukan untuk mengetahui kebugaran fisik 
olahragawan. Pemeriksaan komponen fisik dilakukan 
oleh tenaga ahli yang bukan merupakan tim peneliti yaitu 
dosen Pendidikan Jasmani, Kesehatan, dan Rekreasi 
dari Universitas Syiah Kuala (Unsyiah) Banda Aceh. 
Komponen fisik yang diukur, terdiri dari kecepatan, 
power otot tungkai, daya tahan otot lengan, daya tahan 
anaerobik, waktu tempuh, kelentukan, daya tahan 
otot perut, dan daya tahan jantung paru (VO2maks). 
Pengukuran kecepatan dilakukan dengan lari sprint 20 
meter. Kategori sempurna untuk atlet laki-laki adalah 
2,6-2,7 detik. Power otot tungkai diperiksa menggunakan 
vertical jump, dalam satuan sentimeter (cm) dengan 
kategori sempurna jika mencapai lebih dari atau sama 
dengan 90 cm (untuk atlet laki-laki). Pemeriksaan daya 
tahan otot lengan dilakukan dengan push up dalam 
satuan kali. Kategori sempurna untuk atlet laki-laki 
adalah lebih dari 30 kali. Daya tahan anaerobik diukur 
dengan sprint 300 meter dengan kategori sempurna jika 
kurang dari 37 detik. Waktu tempuh dihitung dengan 
menggunakan shuttle run 8x5 meter. Waktu tempuh 
adalah waktu tercepat yang dapat ditempuh pada saat 
latihan atau pertandingan yang diukur dalam satuan detik. 
Pengukuran kelentukan dilakukan dengan menggunakan 
sit and reach dengan kategori sempurna jika lebih dari 
40 cm. Pemeriksaan daya tahan otot perut dilakukan 
dengan sit up selama 2 menit dan kategori sempurna jika 
mencapai lebih dari 106 kali. Daya tahan jantung paru 
yang diperiksa adalah VO2maks dengan menggunakan 
metode harvard step test dan termasuk kategori sempurna 
jika lebih dari 55 mL/kg/mnt.

Pengukuran antropometri. Antropometri diukur 
oleh tenaga ahli yang bukan dari tim peneliti yaitu oleh 
dokter dari Fakultas Kedokteran Unsyiah. Pengukuran 
antropometri meliputi berat badan, tinggi badan, dan 
IMT. Pemeriksaan berat dilakukan dengan menggunakan 
timbangan injak merek GEA ZT-120. Tinggi badan diukur 
menggunakan alat pengukur tinggi badan atau microtoise. 
Indeks masaa tubuh (IMT) dihitung dengan menggunakan 
rumus konversi dari berat badan dibagi dengan kuadrat 
tinggi badan. 
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Tekanan darah. Tekanan darah diukur oleh 
dokter dengan menggunakan sphygmomanometer 
air raksa dan stetoskop. Pengambilan data sebelum 
perlakuan (pretest) adalah sebagai berikut: pemeriksaan 
antropometri dilakukan pagi hari antara jam 8.00-10.00 
WIB pada tanggal 21 Mei 2016 di Bagian Fisiologi 
Fakultas Kedokteran Unsyiah. Pemeriksaan komponen 
fisik dilakukan pagi hari pukul 08.00-12.00 WIB pada 
tanggal 22 Mei 2016 di stadion mini Unsyiah dan pada 
tanggal 23 Mei 2016 dilakukan pengambilan sampel 
darah di pagi hari antara jam 08.00-10.00 WIB di Bagian 
Fisiologi Fakultas Kedokteran Unsyiah. Pengambilan 
data setelah perlakuan (posttest) dilakukan dengan urutan 
yang sama dengan data pretest, yaitu pada tanggal 24-26 
Agustus 2016.

Kadar kalsium darah. Sampel darah yang diambil 
adalah sampel darah puasa dan subjek diminta untuk 
melakukan puasa selama 10-12 jam yaitu dari jam 20.00-
08.00 WIB. Waktu pengambilan sampel adalah pagi hari 
antara jam 08.00-10.00 WIB. Jumlah sampel darah yang 
diambil adalah sebanyak 2,5 ml. Tempat pengambilan 
sampel darah adalah di daerah vena mediana kubiti oleh 
tenaga laboratorium dari Laboratorium Klinik Prodia 
Banda Aceh. Pemeriksaan kalsium dilakukan dengan 
metode O–cresolphthalein complexone. Kadar kalsium 
darah normal adalah 8,3 -10,6 mg/dl.

Prosedur pemberian intervensi. Intervensi yang 
diberikan adalah susu kambing segar yang dipasteurisasi. 
Sebelum susu kambing diberikan kepada subjek 
penelitian, terlebih dahulu dilakukan uji laboratorium 
untuk memastikan tingkat keamanan konsumsi susu 
kambing. Uji laboratorium dilakukan di Laboratorium 
Peternakan, Fakultas Pertanian Unsyiah. Hasil uji tersebut 
menunjukkan susu aman untuk dikonsumsi dan tanpa 
cemaran bakteri. Susu kambing dibeli pada peternak 
kambing di jalan Linkar Kampus Unsyiah sekitar 200 
meter dari Fakultas Kedokteran Unsyiah. Dosis susu 
kambing yang diberikan adalah 250 ml per hari selama 
90 hari yang diberikan setelah makan malam, yaitu 
antara jam 18.00-19.00 WIB. Pemilihan dosis ini adalah 
berdasarkan kebutuhan harian untuk konsumsi susu pada 
orang dewasa dan juga penelitian pendahuluan yang telah 
dilakukan pada wanita sedenter (21).

Analisis data

Analisis data dengan uji-t untuk data berpasangan 
(p<0,05) untuk mengetahui pengaruh pemberian susu 
kambing terhadap komponen fisik, nilai antropometri, 
tekanan darah, dan kadar kalsium darah pada olahragawan. 
Independent sample t-test untuk mengetahui perbedaan 
pengaruh pemberian intervensi terhadap variabel dengan 
membandingkan data pretest (data sebelum perlakuan) 
dan postest (data setelah perlakuan) antara kelompok 
kontrol dan intervensi. Analisis data menggunakan 
software Statistical Package for the Social Sciences 
(SPSS) versi 21. 

HASIL

Karakteristik subjek pada Tabel 1 menunjukkan tidak 
adanya perbedaan signifikan (p>0,05) pada usia, BB, TB, 
IMT, tekanan darah, dan kalsium darah sebelum perlakuan 
antara kelompok kontrol dan intervensi. Usia subjek yang 
termuda adalah 21 tahun pada kelompok kontrol dan tertua 
adalah usia 27 tahun pada kelompok perlakuan. Hasil 
analisis independent sample t-test (p<0,05) menunjukkan 
bahwa kedua kelompok memiliki karakteristik yang sama 
sehingga karakteristik kelompok kontrol dan intervensi 

Tabel 1. Karakteristik awal subjek antara kelompok 
kontrol (n=10) dan intervensi (n=19) sebelum perlakuan

Variabel Kelompok Rerata±SD p
Usia (tahun) Kontrol 22,50±1,43

0,27
Intervensi 24,05±1,27

BB (kg) Kontrol 60,10±4,33
0,82

Intervensi 59,53±7,41
TB (cm) Kontrol 169,80±5,22

0,07
Intervensi 165,58±6,09

IMT (kg/m2) Kontrol 20,87±1,72
0,34

Intervensi 21,69±2,32
TDS (mmHg) Kontrol 119,50±7,62

0,38
Intervensi 122,11±7,51

TDD (mmHg) Kontrol 78,50±3,37
0,33

Intervensi 80,42±5,53
Kalsium (mg/dl) Kontrol 9,74±0,42

0,22
Intervensi 9,57±0,27

*Independent sample t-test, signifikan (p<0,05); BB = berat badan; 
TB = tinggi badan; IMT = indeks massa tubuh; TDS = tekanan 
darah sistolik; TDD = tekanan darah diastolik
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sebelum intervensi adalah homogen. Lebih lanjut, hasil 
analisis independent sample t-test (p<0,05) menunjukkan 
bahwa tidak adanya perbedaan yang signifikan (p>0,05) 
antara kecepatan, power otot tungkai, daya tahan otot lengan, 
daya tahan anaerobik, dan kelentukan sebelum pemberian 
susu kambing antara kelompok kontrol dan intervensi. 
Sebaliknya, terdapat perbedaan signifikan (p<0,05) pada 
beberapa komponen dari kebugaran fisik seperti waktu 
tempuh, daya tahan otot perut, dan VO2maks sebelum 
perlakuan antara kelompok kontrol dan intervensi (Tabel 2).

Hasil analisis menunjukkan bahwa tidak adanya 
perbedaan antara BB (p=0,66), IMT (p=0,63), TDS 
(p=0,47), dan TDD (p=0,34) sebelum dan setelah 
pemberian intervensi susu kambing. Sebaliknya, kadar 
kalsium darah mengalami penurunan signifikan setelah 
perlakuan pada kelompok kontrol (Tabel 3). Sementara 
pada kelompok intervensi menunjukkan perbedaan 
yang signifikan terhadap TDS (p=0,00) dan kadar 
kalsium darah (p=0,00) sebelum dan setelah intervensi 
susu kambing (Tabel 4). Kadar kalsium semua subjek 
pada kedua kelompok adalah normal dan nilai kalsium 
terendah sebesar 8,8 mg/dl dan tertinggi 10,4 mg/dl. 

Lebih lanjut, hasil analisis independent sample 
t-test menunjukkan bahwa tidak terdapat perbedaan 
(p>0,05) nilai antropometri dan TDD sebelum dan 
setelah diberikan perlakuan antara kelompok kontrol 
dan intervensi. Namun, terdapat perbedaan signifikan 
pada TDS dan kalsium posttest (setelah perlakuan) antara 
kelompok kontrol dan intervensi (p<0,05) (Tabel 5). 
Hasil ini mengindikasikan bahwa konsumsi susu kambing 
teratur dapat menurunkan TDS dan meningkatkan 
kalsium darah pada olahragawan.

Hasil  pemeriksaan kebugaran fisik pada 
kelompok kontrol (Tabel 6) menunjukkan bahwa 
tidak ada perbedaan antara kecepatan (p=0,13); power 
otot tungkai (p=0,23); daya tahan anaerobik (p=0,05); 
waktu tempuh (p=0,09); kelentukan (p=0,08); daya 
tahan otot perut (p=0,11); dan VO2maks (p=0,17) 
sebelum dan setelah perlakuan pada kelompok kontrol. 
Namun, hanya daya tahan otot lengan (p=0,00) yang 

Tabel 2. Komponen fisik antara kelompok kontrol (n=10) 
dan intervensi (n=19) sebelum perlakuan

Variabel Intervensi Rerata±SD p
Kecepatan (detik) Kontrol 3,38±0,21

0,05
Intervensi 3,67±0,38

Power otot tungkai (cm) Kontrol 73,40±9,32
0,30

Intervensi 68,37±12,72
Daya tahan otot lengan 
(kali)

Kontrol 42,40±10,80
0,43

Intervensi 24,63±10,13
Daya tahan 
anaerobik(detik)

Kontrol 49,46±5,09
0,74

Intervensi 50,57±4,55
Waktu tempuh (detik) Kontrol 13,47±0,80

0,02*
Intervensi 13,51±1,57

Kelentukan (cm) Kontrol 34,98±21,58
0,50

Intervensi 21,58±7,59
Daya tahan otot perut 
(kali)

Kontrol 58,20±24,68
0,02*

Intervensi 31,26±10,41
VO2maks (mL/kg/mnt) Kontrol 30,90±5,91

0,03*
Intervensi 33,89±3,84

 *Independent sample t-test, signifikan (p<0,05);

Tabel 4. Pengaruh intervensi susu kambing terhadap 
antropometri, tekanan darah, dan kalsium darah pada 

kelompok intervensi (n=19)

Variabel Intervensi Rerata±SD p
BB (kg) Sebelum 59,53±7,41

0,07
Sesudah 61,58±10,12

IMT (kg/m2) Sebelum 21,69±2,31
0,08

Sesudah 22,39±2,97
TDS (mmHg) Sebelum 122,11±7,51

0,00*
Sesudah 115,00±10,54

TDD (mmHg) Sebelum 80,42±5,53
0,24

Sesudah 78,42±7,08
Kalsium (mg/dl) Sebelum 9,57±0,27

0,00*
Sesudah 9,87±0,33

*Paired sample t-test, signifikan (p<0,05);

Tabel 3. Pengaruh intervensi susu kambing terhadap 
antropometri, tekanan darah, dan kalsium darah pada 

kelompok kontrol (n=10)

Variabel Intervensi Rerata±SD p
BB (kg) Sebelum 60,10±4,33

0,66
Sesudah 60,30±4,22

IMT (kg/m2) Sebelum 20,87±1,72
0,63

Sesudah 20,95±1,79
TDS (mmHg) Sebelum 119,50±7,62

0,47
Sesudah 118,00±4,83

TDD (mmHg) Sebelum 78,50±3,37
0,34

Sesudah 77,00±4,83
Kalsium (mg/dl) Sebelum 9,74±0,42

0,02*
Sesudah 9,37±0,38

*Paired sample t-test, signifikan (p<0,05); BB = berat badan; TB = 
tinggi badan; IMT = indeks massa tubuh; TDS = tekanan darah sistolik; 
TDD = tekanan darah diastolik
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Tabel 5. Perbedaan nilai antropometri, tekanan darah, 
dan kalsium darah sebelum dan setelah perlakuan antara 

kelompok kontrol (n=10) dan intervensi (n=19)

Variabel Data Kelompok Rerata±SD p
BB (kg) Pretest Kontrol 60,10±4,33

0,83
Intervensi 59,53±7,41

Posttest Kontrol 60,30±4,22
0,71

Intervensi 61,58±10,12
IMT (kg/m2) Pretest Kontrol 20,87±1,72

0,34
Intervensi 21,69±2,31

Posttest Kontrol 20,95±1,79
0,17

Intervensi 22,39±2,97
TDS 
(mmHg)

Pretest Kontrol 119,50±7,62
0,38

Intervensi 122,11±7,51
Posttest Kontrol 118,00±4,83

0,00*
Intervensi 115,00±10,54

TDD 
(mmHg)

Pretest Kontrol 78,50±3,37
0,32

Intervensi 80,42±5,53
Posttest Kontrol 77,00±4,83

0,57
Intervensi 78,42±7,08

Kalsium 
(mg/dl)

Pretest Kontrol 9,74±0,42
0,22

Intervensi 9,57±0,27
Posttest Kontrol 9,37±0,38

0,00*
Intervensi 9,87±0,33

*Independent sample t-test, signifikan (p<0,05); BB = berat badan; 
TB = tinggi badan; 

IMT = indeks massa tubuh; TDS = tekanan darah sistolik; TDD = 
tekanan darah diastolik

Tabel 6. Perbedaan nilai komponen fisik sebelum dan 
setelah perlakuan pada kelompok kontrol (n=10) 

Variabel Intervensi Rerata±SD p
Kecepatan (detik) Sebelum 3,38±0,21

0,13
Sesudah 3,45±0,22

Power otot tungkai (cm) Sebelum 75,40±9,84
0,23

Sesudah 73,40±9,32
Daya tahan otot lengan 
(kali)

Sebelum 42,43±10,80
0,00*

Sesudah 37,60±8,11
Daya tahan 
anaerobik(detik)

Sebelum 47,27±4,46
0,05

Sesudah 49,46±5,09
Waktu tempuh (detik) Sebelum 13,46±0,80

0,09
Sesudah 13,28±0,92

Kelentukan (cm) Sebelum 34,98±9,77
0,08

Sesudah 33,10±8,91
Daya tahan otot perut 
(kali)

Sebelum 58,20±24,68
0,11

Sesudah 56,40±24,67
VO2maks (mL/kg/mnt) Sebelum 30,90±5,91

0,17
Sesudah 29,30±2,27

*Paired sample t-test, signifikan (p<0,05)

Tabel 7. Perbedaan nilai komponen fisik sebelum dan 
setelah perlakuan pada kelompok intervensi (n=19)

Variabel Intervensi Rerata±SD p
Kecepatan (detik) Sebelum 3,67±0,37

0,00*
Sesudah 3,07±0,25

Power otot tungkai (cm) Sebelum 68,36±12,72
0,13

Sesudah 74,73±12,58
Daya tahan otot lengan 
(kali)

Sebelum 24,63±10,13
0,01*

Sesudah 32,57±8,36
Daya tahan 
anaerobik(detik)

Sebelum 50,56±4,55
0,00*

Sesudah 39,56±7,54
Waktu tempuh (detik) Sebelum 13,51±1,57

0,02*
Sesudah 12,32±1,65

Kelentukan (cm) Sebelum 21,58±7,59
0,23

Sesudah 24,73±8,49
Daya tahan otot perut 
(kali)

Sebelum 31,26±10,40
0,26

Sesudah 35,05±10,40
VO2maks (mL/kg/mnt) Sebelum 33,89±3,84 0,15

Sesudah 37,36±9,49
*Paired sample t-test, signifikan (p<0,05

menunjukkan perbedaan signifikan antara sebelum dan 
setelah perlakuan. Sementara itu, Tabel 7 menunjukkan 
adanya perbedaan signifikan antara kecepatan (p=0,00); 
daya tahan otot lengan (p=0,01); daya tahan anaerobik 
(p=0,00); waktu tempuh (p=0,02) sebelum dan setelah 
perlakuan pada kelompok intervensi. Sebaliknya, tidak 
ditemukan perbedaan signifikan antara power otot 
tungkai (p=0,13); kelentukan (p=0,23); daya tahan otot 
perut (p=0,26); dan VO2maks (p=1,15). Penurunan 
nilai kecepatan artinya setelah mengonsumsi susu 
kambing, olahragawan dapat berlari lebih cepat karena 
waktu yang diperlukan semakin pendek dari sebelum 
mengonsumsi susu kambing. Hal ini menunjukkan 
bahwa susu kambing dapat meningkatkan kecepatan 
olahragawan. Demikian juga dengan waktu tempuh, 
semakin singkat waktu yang ditempuh maka akan 
semakin mempercepat waktu yang ditempuh sehingga 
menggambarkan tingkat kebugaran yang semakin 
tinggi.  

Hasil  analisis independent sample t-test 
menunjukkan bahwa tidak terdapat perbedaan yang 
bermakna antara kecepatan pretest, power otot tungkai 
pretest dan posttest, daya tahan otot lengan posttest, 
daya tahan anaerobik pretest, waktu tempuh pretest, dan 
VO2maks pretest antara kelompok kontrol dan intervensi 
(p>0,05). Namun, terdapat perbedaan signifikan antara 
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kecepatan posttest, daya tahan otot lengan pretest, 
daya tahan anaerobik posttest, waktu tempuh posttest, 
kelentukan pretest dan posttest, daya tahan otot perut 
pretest dan posttest, dan VO2maks posttest antara 
kelompok kontrol dan intervensi (p<0,05) (Tabel 8).

BAHASAN

Konsumsi susu kambing tidak berpengaruh 
terhadap nilai antropometri pada olahragawan. Pengaruh 
susu kambing terhadap BB dan IMT masih menjadi 

kontroversi. Hasil penelitian ini menemukan bahwa 
terjadi sedikit peningkatan berat badan dan IMT pada 
pesenam, tetapi peningkatan ini tidak signifikan (p>0,05). 
Hasil ini memberikan gambaran bahwa konsumsi susu 
kambing dapat memelihara berat badan pada pesenam. 
Sejumlah penelitian melaporkan bahwa konsumsi 
susu teratur dapat membantu menjaga berat badan dan 
mencegah terjadinya obesitas (22). Namun, studi lain 
menyebutkan bahwa konsumsi susu kambing dapat 
meningkatkan BB, menambah TB, dan meningkatkan 
kadar kalsium darah, tiamin, hemoglobin, vitamin A, dan 
riboflavin (23). Susu kambing berperan dalam mengatur 
BB dengan cara mengatur nafsu makan (24). Konsumsi 
susu kambing menghambat nafsu makan karena adanya 
perubahan glucagon like peptide-1 (GLP-1) dan 
trigliserida serta meningkatkan lipolisis sehingga dapat 
memelihara keseimbangan berat badan (24,25).

Hasil penelitian ini menunjukkan bahwa pemberian 
susu kambing dapat menurunkan TDS, tetapi tidak 
dengan TDD pada pesenam dan hasil penelitian ini sama 
dengan penelitian kami sebelumnya pada subjek non-
olahragawan (21). Susu kambing mengandung enzim 
angiotensin converting enzyme (ACE) yang merupakan 
suatu peptide yang berfungsi untuk menghambat 
pembentukan angiotensin II (18). Angiotensin converting 
enzyme adalah regulator utama tekanan darah di dalam 
sistem renin-angiotensin system (RAS) (26). Angiotensi 
II adalah suatu vasokonstriktor kuat yang berperan 
dalam peningkatan tekanan darah (27,28). Konsumsi 
susu kambing teratur dapat merangsang sekresi nitrit 
oksida (NO) (11). Nitrit oksida adalah mediator 
biologis yang mempunyai peran dalam sejumlah proses 
fisiologis termasuk mengatur tekanan darah (29-31). 
Nitrit oksida merupakan vasodilator potent dan sebagai 
antihipertensi (30,32,33). Sekresi NO dan juga ACE 
inhibitor berhubungan dengan tekanan darah sistolik. 
Oleh karena itu, penurunan tekanan darah sistolik 
berhubungan dengan kandungan ACE inhibitor dan NO 
yang ada pada susu kambing (29-31). Namun, hal ini 
masih perlu dilakukan penelitian. Penurunan tekanan 
darah sistolik juga berkaitan dengan angiotensin II, hal 
ini sejalan dengan studi sebelumnya bahwa konsumsi 
susu kambing dapat menurunkan tekanan darah dan kadar 
angiotensin II (26).  

Tabel 8. Perbedaan nilai komponen fisik sebelum dan 
setelah perlakuan antara kelompok kontrol (n=10) dan 

intervensi (n=19)

Variabel Data Kelompok Rerata±SD p
Kecepatan 
(detik)

Pretest Kontrol 3,38±0,21
0,05

Intervensi 3,67±0,37
Posttest Kontrol 3,45±0,22

0,00*
Intervensi 3,07±0,25

Power otot 
tungkai 
(cm)

Pretest Kontrol 75,40±9,84
0,30

Intervensi 68,36±12,72
Posttest Kontrol 73,40±9,32

0,27
Intervensi 74,73±12,58

Daya tahan 
otot lengan 
(kali)

Pretest Kontrol 42,43±10,80
0,00*

Intervensi 24,63±10,13
Posttest Kontrol 37,60±8,11

0,98
Intervensi 32,57±8,36

Daya tahan 
anaerobik 
(detik)

Pretest Kontrol 47,27±4,46
0,74

Intervensi 50,56±4,55
Posttest Kontrol 49,46±5,09

0,02*
Intervensi 39,56±7,54

Waktu 
tempuh 
(detik)

Pretest Kontrol 13,46±0,80
0,93

Intervensi 13,51±1,57
Posttest Kontrol 13,28±0,92

0,01*
Intervensi 12,32±1,65

Kelentukan 
(cm)

Pretest Kontrol 34,98±9,77
0,002*

Intervensi 21,58±7,59
Posttest Kontrol 33,10±8,91

0,02*
Intervensi 24,73±8,49

Daya tahan 
otot perut 
(kali)

Pretest Kontrol 58,20±24,68
0,002*

Intervensi 31,26±10,40
Posttest Kontrol 56,40±24,67

0,004*
Intervensi 35,05±10,40

VO2maks 
(mL/kg/
mnt)

Pretest Kontrol 30,90±5,91
0,40

Intervensi 33,89±3,84
Posttest Kontrol 29,30±2,27

0,02*
Intervensi 37,36±9,49

*Independent sample t-test, signifikan (p<0,05)
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Susu dan juga produk susu mengandung 
sejumlah antioksidan (asam amino sistein, vitamins 
A, E, karotenoid, sistem enzim, superoxide-dismutase, 
katalase, dan glutation peroksidase) yang berfungsi untuk 
mencegah terjadinya penyakit kardiovaskular (34). Selain 
itu, susu kambing juga merupakan sumber vitamin K. 
Vitamin K berfungsi sebagai regulator tekanan darah 
dan fungsi jantung sehingga dapat mencegah terjadinya 
hipertensi dan aterosklerosis. Secangkir susu kambing 
mengandung sekitar 498,7 mg vitamin K dan 121,5 
mg natrium (8,10). Konsumsi susu dapat menurunkan 
tekanan darah sebanyak 50% (22). Kandungan kalsium 
dan juga sejumlah zat bioaktif yang ada pada susu 
berperan dalam memodulasi tekanan darah (35-38). 

Kebugaran fisik atlet dipengaruhi oleh banyak 
faktor, diantaranya diet dan pelatihan fisik yang baik 
dan teratur (5,31-33). Hasil studi ini menemukan 
bahwa intervensi susu kambing dapat meningkatkan 
bebrapa indikator kebugaran fisik pada pesenam, yaitu 
kecepatan, daya tahan otot lengan, daya tahan anaerobik, 
dan waktu tempuh. Hasil penelitian ini memberikan 
gambaran bahwa konsumsi susu kambing teratur dapat 
meningkatkan beberapa komponen kebugaran fisik 
pada olahragawan. Beberapa komponen yang tidak 
mengalami perubahan secara signifikan kemungkinan 
karena dosis susu kambing yang diberikan kurang cukup 
untuk kebutuhan harian olahragawan. Oleh karena itu, 
peneliti menyarankan untuk dapat dilakukan penelitian 
lanjutan dengan menggunakan dosis yang lebih besar 
dan dilakukan perhitungan dosis yang tepat untuk atlet. 
Dosis yang diberikan pada studi ini disesuaikan dengan 
kebutuhan konsumsi susu harian untuk orang normal 
(bukan atlet).

Kebugaran fisik (physical fitness) adalah sejumlah 
komponen atau atribut fisik yang dicapai atau dimiliki 
seseorang yang berhubungan dengan kemampuan orang 
untuk melakukan aktivitas fisik tanpa kelelahan dan aman 
(6). Konsumsi susu kambing meningkatkan kecepatan 
pada pesenam karena kandungan energi pada susu 
kambing (70 kcal) lebih tinggi dari susu sapi (69 kcal) 
(39). Ketersediaan energi yang cukup akan meningkatkan 
kecepatan atlet pada saat berolahraga (1,3,40). Power 
otot tungkai mengalami sedikit peningkatan setelah 
mengonsumsi susu kambing pada kelompok intervensi, 

tetapi peningkatan ini tidak bermakna secara statistik. 
Hasil ini mengindikasikan bahwa susu kambing 
berpotensi untuk meningkatkan power otot tungkai (41), 
tetapi perlu dilanjutkan dengan menggunakan dosis susu 
yang lebih besar dan diberikan dua kali sehari yaitu pagi 
dan sore hari. Kekuatan atau power otot tungkai adalah 
kemampuan otot tungkai untuk meningkatkan kekuatan 
selama berkontraksi volunteer (6). Kekuatan otot dapat 
ditingkatkan dengan melakukan teknik pelatihan yang 
baik dan diet yang sehat-seimbang untuk olahragawan 
termasuk dengan mengonsumsi susu (6,7).

Daya tahan otot adalah kemampuan dari 
sekelompok otot untuk berkontraksi secara berulang 
dalam periode waktu tertentu dengan melawan resistensi 
submaksimal, sebagai contoh mengangkat beban 
berulang. Daya tahan otot diperiksa dengan melakukan 
push-up dan sit-up yang dihitung jumlah maksimal yang 
dapat dilakukan tanpa waktu istirahat (6,42). Kebutuhan 
energi pada saat berolahraga diperoleh melalui dua 
jalur yaitu dengan menggunakan oksigen (aerobik) 
dan tanpa oksigen (anaerobik). Aktivitas fisik tinggi 
menggunakan energi anaerobik sedangkan untuk aktivitas 
fisik ringan-sedang seperti senam dan lari mendapatkan 
energi melalui jalur aerobik (6). Kedua olahraga ini juga 
termasuk ke dalam olahraga aerobik. Proses penggunaan 
oksigen untuk menghasilkan energi disebut dengan 
metabolisme aerobik, sebaliknya tubuh menghasilkan 
energi dengan tidak menggunakan oksigen disebut 
metabolisme anaerobik (38,43). Daya tahan anaerobik 
merupakan kemampuan tubuh untuk menyediakan energi 
yang dibutuhkan pada saat melakukan aktivitas fisik 
dengan tidak bergantung pada oksigen (6). Kebutuhan 
energi diperoleh dari simpanan adenosine trifosfat dan 
fosfokreatin intramuskular untuk menghasilkan energi 
melalui jalur glikolitik.  

Konsumsi makanan sehat seperti susu kambing 
akan meningkatkan kebugaran pada olahragawan. Hasil 
penelitian ini menunjukkan bahwa susu kambing dapat 
dijadikan sebagai nutrisi tambahan bagi olahragawan. 
Susu kambing mudah dicerna dan hanya membutuhkan 
waktu sekitar 20 menit sementara susu sapi membutuhkan 
waktu antara 2-3 jam (8). Hal inilah yang mendasari bahwa 
susu kambing dapat menyediakan energi yang lebih cepat 
sehingga pada olahragawan yang mengonsumsi susu 
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kambing memiliki beberapa komponen kebugaran fisik 
yang lebih baik dibandingkan kelompok kontrol. Hasil 
studi ini juga menunjukkan bahwa tidak semua komponen 
fisik, seperti power otot tungkai, daya tahan anaerobik, 
kelentukan, dan VO2 maks mengalami perubahan 
signifikan setelah konsumsi susu kambing. Hal ini 
kemungkinan karena dosis susu yang diberikan masih 
kurang untuk memenuhi kebutuhan atlet atau adanya 
faktor lain yang tidak dapat dikontrol pada penelitian 
ini. Penelitian terhadap atlet wanita menemukan bahwa 
konsumsi susu sapi sebanyak 500 ml setelah sprint dan 
jumping berulang menunjukkan efek positif terhadap 
kelelahan otot dan meningkatkan pemulihan pasca 
olahraga (44). Namun, peneliti belum menemukan dosis 
susu kambing yang tepat untuk meningkatkan kebugaran 
pada atlet. Oleh karena itu, dosis yang digunakan 
pada penelitian tersebut dapat menjadi referensi untuk 
peningkatan dosis pada penelitian lanjutan.

Konsumsi susu kambing dan olahraga teratur 
tidak meningkatkan kelentukan atau fleksibilitas pada 
olahragawan. Kelentukan merupakan komponen 
kebugaran yang dibutuhkan atlet untuk kekuatan otot 
dan sendi pada saat melakukan aktivitas olahraga (45). 
Melatih fleksibilitas membutuhkan watu yang lebih 
lama dan kelentukan yang baik dipengaruhi oleh diet 
dan pelatihan (6,45). Kelentukan yang buruk akan 
meningkatkan risiko cedera olahraga (45). Pelatihan 
fisik akan menyesuaikan tubuh untuk mengembangkan 
dan meningkatkan fleksibilitas sedangkan asupan 
gizi bertujuan untuk memenuhi persediaan simpanan 
substrat untuk menghasilkan energi. Ketersediaan energi 
akan membantu dalam meningkatkan kelentukan dan 
kebugaran fisik olahragawan (36,46). 

Demikian juga dengan VO2maks, hasil penelitian 
ini menunjukkan bahwa terjadi peningkatan VO2 maks 
yang tidak signifikan setelah mengonsumsi susu kambing 
pada kelompok intervensi. Namun, terdapat perbedaan 
kadar VO2 maks sebelum dan setelah intervensi antar 
kelompok kontrol dan perlakuan. Hal ini memberikan 
gambaran bahwa susu kambing dapat meningkatkan 
VO2 maks pada olahragawan. VO2 maks adalah 
kapasitas maksimal seseorang untuk menghirup oksigen 
yang menggambarkan daya tahan kardiorespiratori. 
Semakin tinggi nilai VO2 maks, maka semakin tinggi 

pula ketahanan tubuh seseorang saat berolahraga dan 
semakin rendah tingkat kelelahan yang dimiliki (6,47). 
Penelitian ini juga menunjukkan bahwa konsumsi susu 
kambing dapat meningkatkan daya tahan jantung paru 
pada olahragawan.

Lebih lanjut, studi ini menemukan bahwa konsumsi 
susu kambing teratur dapat meningkatkan kadar kalsium 
darah pada olahragawan dan sebaliknya pada kelompok 
kontrol yang mengalami penurunan kadar kalisum darah. 
Hal ini kemungkinan karena selama masa pelaksanaan 
penelitian, kedua kelompok subjek tetap melakukan 
latihan secara teratur, yaitu 3-5 kali perminggu dengan 
durasi 60-120 menit setiap sesi latihan. Latihan fisik 
meningkatkan kebutuhan akan kalsium, tetapi apabila 
asupan kalsium tidak terpenuhi maka akan berdampak 
terhadap penurunan kadar kalsium dalam tubuh. 
Ketersedian kalsium di dalam tubuh dipengaruhi oleh 
asupan kalsium dari makanan (48). Susu kambing 
mengandung sejumlah mineral seperti fosfor, zink, 
selenium, tembaga, kalium, klorida, dan kalsium (20,49). 
Kandungan kalsium dan zink pada susu kambing 
memberikan peranan penting dalam meningkatkan 
kecepatan, daya tahan otot lengan, daya tahan anaerobik, 
dan waktu tempuh pada olahragawan (pesenam). Kalsium 
adalah mineral utama yang terbanyak di dalam tubuh, 
yaitu sekitar 98% dan sekitar 46% berada di dalam tulang 
dan gigi. Kalsium dan protein merupakan zat gizi yang 
menjadi prioritas untuk pengaturan asupan makanan 
bagi para atlet.

Kalsium berfungsi untuk kontraksi otot, aktivitas 
enzim, respon imun, aktivitas saraf, diferensiasi sel, dan 
kematian sel. Kalsium berfungsi untuk meningkatkan 
kekuatan tulang dan membantu kontraksi otot pada saat 
berolahraga (2). Kadar kalsium yang terdapat dalam 
darah dan cairan ekstrasel umumnya sekitar 1-2 mmol/L, 
sementara kadar kalsium intrasel sekitar ≤100 nmol/L 
oleh kalsium ATPase dan pertukaran antara membran 
plasma dan retikulum endoplasma (50,51). Ketersediaan 
kalsium di dalam tubuh diatur oleh kelenjar tiroid melalui 
calcium sensing reseptor (CaSR), absorpsi usus untuk 
kalsium eksternal, reabsorpsi ginjal, dan resorpsi atau 
pembentukan oleh tulang (50). Gangguan pada sistem 
ini akan berdampak terhadap homeostasis kalsium dan 
memicu berbagai penyakit (51,52). Usus bertanggung 
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jawab dalam pengambilan kalsium dan makanan adalah 
sumber utama untuk pengambilan kalsium (calcium 
uptake) (50). Kebutuhan kalsium harian dapat diperoleh 
dari asupan makanan kaya kalsium, diantaranya susu dan 
produknya (2).

Susu adalah salah satu makanan yang kaya 
kalsium (50). Susu kambing merupakan sumber kalsium 
alami (22). Susu kambing mempunyai banyak manfaat 
bagi kesehatan karena susu kambing dapat mencegah 
demineralisasi tulang (20). Susu kambing mengandung 
lebih tinggi kalsium jika dibandingkan dengan susu sapi, 
yaitu dalam 100 gramnya masing-masing mengandung 
133 mg dan 100 mg kalsium. Konsumsi segelas susu 
kambing (200 ml) dapat memenuhi sekitar 29 persen 
kebutuhan kalsium untuk orang dewasa (22). Kandungan 
kalsium yang tinggi pada susu kambing inilah yang 
memberikan pengaruh terhadap peningkatan kadar 
kalsium pada pesenam. Asupan kalsium yang rendah 
mengakibatkan defisiensi kalsium yang memicu 
munculnya kelelahan pada olahragawan dan juga 
berbagai penyakit (50,52).

Susu kambing memiliki kandungan 3,8% lemak; 
4,1% laktosa; 3,4% protein; dan 87% air. Kandungan 
protein dalam satu gelas susu kambing dapat memenuhi 
sekitar 17,4 persen kebutuhan tubuh akan protein 
setiap hari (53). Konsumsi sebanyak dua gelas atau 
setara 500 ml susu kambing sehari dapat memenuhi 
sekitar 94% asam amino essensial, 83% kalsium, dan 
78% riboflavin dari asupan makanan harian orang 
dewasa yang direkomendasikan (39). Protein pada saat 
olahraga berfungsi untuk pemeliharaan jaringan dan 
untuk aktivitas pergantian sel otot yang rusak akibat 
berolahraga (2). Aktivitas olahraga mengakibatkan 
terjadi muscle breakdown atau perusakan otot yang 
apabila jumlah protein di dalam tubuh tidak mencukupi 
maka risiko terjadinya muscle tears atau perobekan 
otot cenderung lebih besar. Susu kambing juga dapat 
mempercepat pembakaran lemak. Asupan kalsium dari 
susu kambing menghasilkan pembakaran lemak 20 kali 
lebih cepat. Susu kambing adalah sumber vitamin E, 
D, niasin, tiamin, dan riboflavin (20). Vitamin D juga 
dibutuhkan untuk kesehatan tulang yang berperan dalam 
penyerapan dan regulasi kalsium (2,20). Riboflavin 
adalah vitamin B2 yang berperan sebagai pembangkit 

energi otot. Oleh karena itu, konsumsi susu kambing 
dapat memenuhi ketersediaan energi pada saat olahraga 
sehingga akan meningkatkan performa dan menurunkan 
tingkat kelelahan (20).

Protein pada susu kambing sekitar 82% yang terdiri 
dari kasein dan sisanya lactalbumin dan lactoglubulin 
(16,20). Protein dalam susu kambing juga mengandung 
sejumlah senyawa asam amino esensial dan unsur 
lainnya yang tidak dapat diproduksi oleh tubuh manusia 
(16). Kandungan protein yang tinggi pada susu inilah 
yang membantu dalam meningkatkan kebugaran pada 
olahragawan. Selain itu, kandungan energi pada susu 
kambing (70 kcal) juga lebih tinggi dibandingkan 
susu sapi (61 kcal) (20). Hal inilah yang menjadi dasar 
bahwa susu kambing dapat meningkatkan sebagian 
komponen fisik atau kebugaran (kecepatan, daya tahan 
otot lengan, daya tahan anaerobik, dan waktu tempuh) 
pada olahragawan. Walaupun tidak semua komponen fisik 
mengalami perbaikan yang signifikan, tetapi kedelapan 
komponen fisik mengalami perubahan ke arah yang lebih 
baik setelah konsumsi susu kambing, meskipun tidak 
bermakna secara statistik.

Performa latihan pada atlet sangat dipengaruhi oleh 
asupan gizi yang terkontrol, baik asupan sebelum, selama, 
dan setelah latihan. Asupan nutrisi yang terkontrol dengan 
baik pada atlet diperlukan untuk menjaga persediaan gizi 
atau energi otot pada saat berolahraga dan memperpendek 
masa pemulihan otot setelah berolahraga. Protein sangat 
dibutuhkan oleh atlet untuk memperbaiki kerusakan otot, 
memfasilitasi pemulihan fungsi otot pasca olahraga seperti 
kekuatan otot, daya tahan otot, dan power otot. Sintesis 
protein yang lebih tinggi dari pemecahan otot diperlukan 
untuk proses hipertrofi dan pemulihan akibat olahraga. 
Asupan susu kambing yang mengandung asam amino 
esensial yang tinggi membantu proses pertumbuhan otot 
dan regenerasi sel yang rusak akibat olahraga. Asam amino 
berperan dalam sintesis protein otot (7).

Susu kambing juga mengandung karbohidrat, 
protein, lemak, vitamin, mineral (kalsium, natrium, 
dan kalium) (7,20). Kalsium, kalium, dan natrium 
dapat membantu rehidrasi sehingga dapat membantu 
pemulihan otot rangka setelah berolahraga (7). Hal ini 
mendukung hasil studi ini bahwa konsumsi susu kambing 
dapat mempersingkat waktu tempuh dan daya tahan 
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anaerobik. Kandungan air pada susu kambing adalah 
sekitar 87% (53) yang dapat membantu rehidrasi dan 
mencegah dehidrasi pasca olahraga. Karbohidrat utama 
yang terkandung dalam susu kambing adalah laktosa (20). 
Laktosa berperan dalam meningkatkan absorpsi kalsium, 
vitamin D, fosfor, dan magnesium di usus (8,20). Dengan 
demikian, asupan susu kambing pada olahragawan dapat 
meningkatkan kadar kalsium secara signifikan pada 
pesenam. Susu kambing juga kaya akan karbohidrat lain 
seperti oligosakarida, glikopeptida, glikoprotein, dan 
nukleotida. Oligosakarida ini berfungsi sebagai prebiotik 
dan anti-infeksi (20).

Di samping itu, susu kambing mengandung 
lemak seperti asam lemak bebas yang lebih tinggi 
dibandingkan susu sapi (20). Asam lemak seperti C8 
(caprylic), C10 (capric acid), dan C12 (lauric) dua kali 
lipat lebih tinggi pada susu kambing (8,20,39). Medium 
chain triglycerides (MCTs) yang terkandung dalam 
susu kambing dapat meningkatkan produksi energi 
saat olahraga tanpa meningkatkan simpanan lemak di 
jaringan adiposa. Oleh karena itu, konsumsi susu kambing 
bermanfaat juga untuk menurunkan sintesis kolesterol 
endogen dan menurunkan kadar kolesterol di dalam 
tubuh (10,20,39). MCTs berperan dalam menurunkan 
deposit lemak di pembuluh darah sehingga dapat 
mencegah terjadinya aterosklerosis (8,22). MCTs dapat 
langsung masuk ke dalam mitokondria sehingga dapat 
digunakan sebagai energi melalui jalur beta-oksidasi 
(1). Lemak pada susu kambing memiliki ukuran globule 
yang lebih kecil sehingga lebih mudah dicerna dan lebih 
cepat menghasilkan energi (20). Hal ini menunjukkan 
bahwa kandungan lemak pada susu kambing dapat 
meningkatkan kebugaran khususnya kekuatan dan power 
otot pada pesenam.

Hasil penelitian menunjukkan perubahan yang 
tidak signifikan pada beberapa komponen karena 
kemungkinan dosis intervensi yang diberikan masih 
kurang sesuai dengan kebutuhan olahragawan. Pemilihan 
dosis ini disesuaikan dengan kebutuhan harian susu 
untuk orang dewasa (non-atlet) berdasarkan hasil studi 
sebelumnya. Penelitian sejenis dengan intervensi susu 
sapi menggunakan dosis sebanyak 500 ml per hari 
dapat menjadi acuan untuk melanjutkan penelitian 

dengan menggunakan dosis yang lebih besar. Selain itu, 
perbedaan jenis olahraga pada kelompok kontrol dan 
kelompok intervensi kemungkinan juga berpengaruh 
terhadap hasil penelitian. Dengan demikian, dibutuhkan 
penelitian lanjutan dengan menggunakan subjek dari 
satu jenis olahraga. Faktor asupan makanan yang tidak 
dapat dikontrol oleh penelitian ini juga kemungkinan 
berpengaruh pada hasil penelitian.

SIMPULAN DAN SARAN

Asupan susu kambing dapat menurunkan tekanan 
darah sistolik, meningkatkan kadar kalsium, dan 
meningkatkan sebagian komponen kebugaran fisik 
(kecepatan, daya tahan otot lengan, daya tahan anaerobik, 
dan waktu tempuh) pada olahragawan. Susu kambing 
dapat dijadikan sebagai asupan gizi tambahan untuk 
meningkatkan kebugaran dan kesehatan atlet. Perlu 
penelitian lanjutan dengan menggunakan dosis intervensi 
yang lebih besar sesuai dengan kebutuhan atlet.

Pernyataan konflik kepentingan
Penulis menyatakan tidak ada konflik kepentingan dalam 
penelitian ini. 
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