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ABSTRACT 

 

Physical fitness status of hajj pylgrime candidate in Palembang in 2018 has low 

and very low category. The category is still relative high and the score is 23.3 %.. 

The research objective to Know the factors that influence physical fitness of hajj 

pylgrime candidate in Palembang City. 

Methods: Research used quantitative method with cross sectional design. The study 

population is 2444 hajj pylgrime candidates in Palembang City who have  done  

checking physical health and physical fitness test. 313 samples choosen in 8 

Puskesmas of Hajj Checking Health in Palembang by means of proportional 

random sampling. Data collection instrument was a data calecting paper that 

contain research variable. The data taken from health checking form and physical 

fitness test form by rockfort metode. The data were analyzed using multiple logistic 

regression.  

Results: The results showed that 34,2% of hajj pylgrims candidate in Palembang 

City have physical fitness status is not fit. The results of multiple logistic regression 

showed that age ≥ 60 years variable (OR = 3,601), gender variable (OR=2,113), 

Hypertension (OR=2,565), waist circumstance variable (OR=3,173), Body Mass 

Indeks (BMI) variable (OR=3.567) and Diabetes Mellitus (DM) variable 

(OR=2,360) influence the physical fitness of hajj pylgrime candidates in 

Palembang City. Multivariat analyzed showed that age variable is the variable that 

has the greatest influence  the physical fitness of hajj pylgrims candidate. The 

researcher suggests that physical activity excirse by regularly and rotine  in waiting 

periode will increase physical fitness. 

 

Keywords : Physical Fitness, Physical Fitness status, Hajj Pylgrime Candidates  
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ABSTRAK 

 

Status kebugaran jasmani pada calon jemaah haji di Kota Palembang pada tahun 

2018 kategori kurang dan kurang sekali masih relative tinggi yaitu sebesar 23,3%. 

Tujuan penelitian untuk Mengetahui faktor-faktor yang mempengaruhi kebugaran 

jasmani calon jemaah haji Kota Palembang tahun 2019.  

Metode: Penelitian menggunakan metode kuantitatif dengan desain cross sectional. 

Populasi penelitian adalah 2444 calon jemaah haji dari 8 Puskesmas Pemeriksa Haji 

di Kota Palembang yang telah dilakukan pemeriksaan kesehatan tahap kedua dan 

telah dilakukan test kebugaran jasmani. Sampel sebanyak 313 dari 2444  calon 

jemaah haji yang terpilih di 8 puskesmas pemeriksa haji di Kota Palembang yang 

dilakukan pengambilan sampel dengan cara proporsional random sampling. 

Instrumen pengumpulan data adalah lembar pengumpul data dimana data diambil 

dari format pemeriksaan kesehatan haji tahap kedua dan format test kebugaran 

metode rockfort, data dianalisis menggunakan uji Chi-square dan regresi logistik. 

Hasil: Hasil penelitian menunjukkan bahwa 33,9 % calon jemaah haji tidak bugar. 

Uji regresi logistik ganda menunjukkan bahwa variabel umur ≥ 60 tahun 

menunjukan 3,601 kali lebih besar untuk mempunyai kebugaran jasmani tidak 

bugar, variabel jenis kelamin wanita menunjukan 2,113 kali lebih besar untuk 

mempunyai kebugaran jasmani tidak bugar , variabel Hipertensi menunjukan 2,565 

kali lebih besar untuk mempunyai kebugaran jasmani tidak bugar, variabel lingkar 

pinggang menunjukan 3,173 kali lebih besar untuk mempunyai kebugaran jasmani 

tidak bugar, variabel Indeks Massa Tubuh (IMT) menunjukan 3,567 kali lebih besar 

untuk mempunyai kebugaran jasmani tidak bugar, variabel Diabetes Mellitus (DM) 

menunjukan 2,360 kali lebih besar untuk mempunyai kebugaran jasmani tidak 

bugar. Analisis multivariat menunjukkan bahwa umur adalah variabel yang 

memiliki pengaruh terbesar terhadap status kebugaran jasmani calon jemaah haji 

Kota Palembang tahun 2019. Saran : latihan aktivitas fisik secara rutin dan teratur 

untuk meningkatkan kebugaran jasmani. 

 

Keywords  : Kebugaran jasmani, kategori kebugaran jasmani, calon jemaah 

haji 

Kepustakaan   : 57 (2000 – 2019) 
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BAB I 

PENDAHULUAN 

 

1.1 Latar Belakang 

Pergi haji ke tanah suci Mekkah diwajibkan bagi umat islam yang mampu 

untuk melaksanakannya. Berdasarkan fiqih islam mampu (istithaah) dimaksud 

salah satunya yaitu istithaah kesehatan. Mampu atau istithaah kesehatan diartikan 

sebagai mampu secara fisik mapun jiwa yang merupakan salah satu syarat wajib 

untuk melaksanakan ibadah haji (Kemenkes RI,2017). Kegiatan ibadah haji 

memerlukan aktivitas fisik yang lebih berat dari aktivitas yang biasa dilakukan 

sehari-hari. Adapun aktivitas dalam rangkaian ibadah haji antara lain yaitu 

berangkat dari rumah ke Embarkasi, perjalanan di pesawat selama 9 jam, berjalan 

dari pemondokan dan atau batas bus ke masjid, sholat arbain di masjid Nabawi, 

Madinah, naik bus Madinah ke Mekkah selama 9 jam (jarak Madinah – Mekkah ± 

400 km), Thawaf sebanyak 7 putaran, sholat wajib di masjid Haram, Mekkah, yang 

mana jarak dari pemondokan ke masjid Haram relative jauh yang ditempuh dengan 

jalan kaki, Sa’i  berjalan dan lari-lari kecil sebanyak 7 kali dengan total jarak 

tempuh 2,9 km ( jarak lintasan Sa’i  dari bukit Shafa ke Marwah ± 420 m ), 

berangkat ke Arafah untuk wukuf,  singga di Musdalifah dan bermalam di Mina 

untuk melontar jumroh.  Jarak antara kemah dan Jumarat yang  relative jauh, bahkan 

bisa sejauh 4 km yang harus ditempu dengan berjalan kaki, siarah selama berada di 

tanah suci dan kepulangan ke tanah air. Selain itu juga diperberat dengan kondisi 

lingkungan di tanah suci yang sangat berbeda dengan kondisi lingkungan di tanah 

air.  Cuaca yang ekstrem, serta  kepadatan antar Jemaah haji sehingga  

membutuhkan banyak tenaga untuk menyesuaikan dengan kondisi tersebut 

sehingga bisa  berakibat pada kelelahan fisik (Depkes RI, 2009a). 

Ibadah haji merupakan ibadah fisik, karenanya sangat diperlukan 

kemampuan fisik dan rohani sehingga Jemaah haji dapat melaksanakan rangkaian 

aktifitas ibadahnya dengan baik dan lancar (Kemenkes, 2017). Kebugaran fisik 

merupakan indikator dari kesehatan jasmani. Kebugaran adalah kemampuan 

seseorang untuk melakukan aktivitas sehari hari  dalam waktu yang lebih lama 

tanpa menimbulkan kelelahan fisik yang berarti (Depkes RI, 2009a). Dari 
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pernyataan di atas dapat disimpulkan bahwa Jemaah haji yang memiliki tingkat 

kebugaran baik tentunya akan lebih mudah dalam melaksanakan rangkaian aktivitas 

ibadah hajinya dan dapat melaksanakan aktivitas lebih banyak terkait ibadahnya.   

Penyelenggaraan ibadah haji, sesuai dengan amanat Undang-Undang 

Nomor 13 Tahun 2008 tentang Penyelenggaraan Ibadah Haji, bertujuan untuk 

memberikan pembinaan, pelayanan, dan perlindungan yang optimal kepada para 

jamaah haji sehingga dapat melaksanakan ibadahnya sesuai syariat islam (Depkes 

RI, 2009b). Penyelenggaraan ibadah haji dilakukan dengan sistem dan manajemen 

yang terpadu agar berjalan tertib, aman, nyaman dan lancar sesuai ajaran agama,  

serta jemaah mandiri dalam melaksanakan ibadahnya (Depkes.RI, 2009a). 

Pemerintah berkewajiban memberikan pembinaan, pelayanan, dan perlindungan 

jamaah haji berupa layanan administrasi, bimbingan ibadah haji, akomodasi, 

transportasi, pelayanan kesehatan,  dan keamanan, serta hal-hal lain yang 

diperlukan oleh jamaah haji (Depkes RI, 2009b).  

Pembinaan kesehatan Jemaah haji yang diantaranya kebugaran jasmani 

(Physical fitness) bagi calon Jemaah haji dengan tujuan memelihara dan 

meningkatkan kondisi kesehatan selama massa tunggu hingga keberangkatan ke 

tanah suci Arab Saudi. Faktor-faktor internal dan eksternal jamaah haji 

mempengaruhi angka kesakitan dan angka kematian jamaah haji. Faktor internal 

antara lain tingkat kebugaran jasmani yang masih kurang dan sudah menderita 

penyakit sejak dari tanah air, sedangkan faktor ekternal yaitu lingkungan dengan 

suhu yang ekstrim dan kepadatan (Depkes RI, 2009a).  

Indonesia merupakan negara dengan penduduk muslim terbesar di dunia, 

yang setiap tahun penduduk muslim asal Indonesia  sekitar 200.000 orang 

menunaikan ibadah haji  dan merupakan Jemaah haji paling banyak dibandingkan 

dengan Jemaah haji asal negara lain.  Ibadah haji adalah ibadah yang melibatkan 

kegiatan fisik lebih banyak. Jemaah yang pergi haji pada umumnya mulai dari usia 

dewasa tua sampai usia lanjut, yang mana tubuh mulai mengalami penurunan fungsi 

sel yang berdampak pada penurunan ketahanan jantung paru, ketahanan dan 

kekuatan otot, kelenturan, koordinasi dan keseimbangan (Ningsih dan Junaidi, 

2005). Berbagai penyakit degenerative, metabolik dan kronis masih banyak 

terdapat pada  jemaah haji terutama yang lanjut usia dan sebagian besar penyebab 
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kematian jemaah haji yaitu penyakit  cardiovaskuler, metabolik dan pernapasan 

(Kemenkes RI, 2017). 

Berdasarkan  data Dinas Kesehatan Provinsi Sumatera Selatan selama 3 

tahun (2016-2018) Jemaah haji yang berangkat ke tanah suci setiap tahunnya 

berjumlah  sekitar 7000-an orang. Jumlah Jemaah haji  Sumatera Selatan menurut  

kelompok umur selama 3 tahun terakhir ( tahun 2016 – 2018) adalah Kelompok 

umur < 40 tahun (8.9% ;7.1% dan 8,4%), 41 – 50  tahun (20.1% ;19.3% dan 21.9%), 

51 – 60 tahun (35.1% ;37.3% dan 34,4%) dan kelompok umur > 60 tahun  (35.8% 

; 36.3% dan 35.3%). Sedangkan berdasarkan jenis kelamin selama 3 tahun (tahun 

2016 – 2018) yaitu perempuan (53.3%, 55,4% dan 55.2%) dan laki-laki 

(46.7%,44.6% dan 44.8%), dan berdasarkan penyakit  pada Jemaah calon haji 

adalah : Hipertensi , Dislipidemia, DM dan Rheumatoid Artritis.  Angka kematian 

Jemaah haji sekitar 0,1 – 0,3  % dengan sebab utama kematian masih didominasi 

oleh penyakit cardiovaskuler dan respiratory dan berdasarkan kelompok umur 

kematian masih tinggi pada kelompok umur lebih dari 50 tahun. Jemaah haji yang 

meninggal jika dilihat dari kelompok umur dalam kurun waktu 3 tahun (2016 – 

2018) yaitu umur < 40 tahun (0 % ; 0 % dan 0 %), 41 – 50 tahun (0 % ; 0 % dan 0.1 

%), 51 – 60 tahun (0.3% ; 0.2 % dan 0 %) dan > 60 tahun (0.7.% ; 0.7% dan 0.5 %). 

(Dinas Kesehatan Provinsi Sumatera Selatan, 2019). 

Kota Palembang merupakan Kota dengan Jemaah haji terbanyak di Provinsi 

Sumatera Selatan, data Dinas Kesehatan Kota Palembang (2017 dan 2018) jumlah 

Jemaah haji yang berangkat ke tanah suci lebih dari 2000-an orang setiap tahun.  

Sedangkan jumlah  jemaah  haji menurut  kelompok umur selama periode waktu  

tahun 2017 dan 2018 adalah Kelompok umur < 40 tahun ( 9.9% dan 10.6%).  41 – 

50 tahun  (19.4% dan 22%), 51 – 60 tahun (38.1% dan 34.9%) dan > 60 tahun 

(32,6% dan 32,6%).  Berdasarkan jenis kelamin selama 2 tahun (tahun 2017 – 2018) 

yaitu perempuan (55.3% dan 53.5%) dan laki-laki (44.7% dan 46.5%). Sedangkan 

berdasarkan penyakit terbanyak  yaitu Hipertensi , Dislipidemia, DM dan 

Rheumatoid Artritis (Dinkes Kota Palembang, 2019).  

Secara umum, kebugaran jasmani calon jamaah haji Sumatera Selatan 

masih dalam kategori cukup bahkan masih banyak yang tingkat kebugaran 

jasmaninya kurang. Hasil penilaian kebugaran jasmani calon jamaah haji Provinsi 
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Sumatera Selatan selama kurun waktu 2015 – 2017 dengan hasil berturut-turut 

sebagai berikut  kategori baik sekali ( 1,5 % ;1,1% dan 4 %), baik ( 22,4 % ; 17.3% 

dan 22.4 %), cukup ( 49,2 % ; 55,0% dan 53.3 %), kurang ( 25,6% ; 25.5% dan 

16.6%) dan kurang sekali ( 1.2% ; 1.1% dan 3.7%). Data tersebut  menunjukkan 

bahwa trend Jemaah calon haji dengan tingkat kebugaran kurang mengalami 

penurunan, namun jumlahnya masih relative tinggi (Dinkes Provinsi Sumatera 

Selatan, 2018). Berdasarkan data Dinas Kesehatan Kota Palembang, bahwa data 

kebugaran Jemaah haji Kota Palembang pada tahun 2017 dan 2018 yaitu kategori 

Baik sekali (0.1% dan 0 % ), Baik (3.4% dan 12.6% ), Cukup (63.8% dan 64.1 % ), 

Kurang (27.6% dan 22.5 % ) dan kurang sekali (5.1% dan 0.8%). 

Kebugaran jasmani seseorang dipengaruhi oleh banyak faktor seperti 

keturunan (heriditer), jenis kelamin, usia, makanan/zat gizi, kebiasaan merokok, 

aktivitas fisik,  status kesehatan (Sharkley,2016), (Depkes RI, 2006) dan Roji 

(2006). Beberapa studi yang dilakukan sebelumnya tentang faktor risiko yang 

mempengaruhi kebugaran jasmani. Penelitian Erawati et al (2014) menyatakan  

bahwa ada hubungan yang bermakna antara kebiasaan merokok dengan ketahanan 

kardiorespirasi. Penelitian Bryantara (2016) tentang faktor yang berhubungan 

dengan kebugaran jasmani atlet sepakbola di Surabaya, menyimpulkan bahwa ada 

hubungan antara kebugaran jasmani dengan usia atlet, dimana atlet yang berusia 

kurang dari 35 tahun lebih bugar dibandngkan dengan atlet yang usianya lebih dari 

35 tahun. Begitu juga dengan indeks massa tubuh (IMT), dimana atlet dengan IMT 

normal 13 kali lebih bugar dibandingkan dengan atlet yang IMT gemuk 

(overwight). Penelitian Dagan et al (2013) di Israel tentang hubungan lingkar 

Pinggang dan IMT dengan kebugaran jantung paru pada 403 laki-laki dan wanita 

menyimpulkan bahwa terdapat hubungan yang bermakna antara lingkar pinggang 

dan IMT dengan kebugaran jantung paru baik pada laki-laki maupun perempuan. 

Berbagai penelitian tentang kebugaran jasmani telah banyak dilakukan, 

namun penelitian kebugaran jasmani pada calon jemaah haji, khususnya di Kota 

Palembang belum pernah dilakukan. Oleh karena itu perlu dilakukan penelitian 

untuk menganalisis faktor-faktor yang mempengaruhi kebugaran jasmani pada 

calon jemaah haji di Kota Palembang.  
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1.2 Rumusan Masalah 

Kebugaran adalah kemampuan seseorang untuk melakukan aktivitas sehari 

hari  dalam waktu yang lebih lama tanpa menimbulkan kelelahan fisik yang berarti. 

Kebugaran jasmani mempunyai arti penting bagi jemaah haji, hal ini dikarenakan 

ibadah haji merupakan ibadah fisik, sehingga setiap orang yang pergi haji 

diwajibkan mampu secara jasmani dan rohani  agar dapat melaksanakan rangkaian 

ibadah haji dengan baik dan lancar. Seseorang dengan kebugaran yang baik 

tentunya dapat melakukan aktivtas dengan baik tanpa mengalami kelelahan. 

Berbagai penyakit degeneratif, metabolik dan kronis masih banyak diderita oleh 

jemaah haji terutama yang usia lanjut. Berbagai penyebab kematian Jemaah haji di 

Arab Saudi, antara lain yaitu penyakit kardiovaskuler, pernapasan dan penyakit 

metabolik. Secara umum status kebugaran Jemaah haji Kota Palembang masih 

dalam kategori cukup bahkan jumlah yang tingkat kebugaran kurang masih relatif 

tinggi. Sebagian besar Jemaah haji di Kota Palembang menderita  penyakit dan 

gangguan kesehatan seperti hipertensi, DM, Dislipidemia, Rematoid atritsis, 

obesitas, dan lansia. Berdasarkan permasalahan tersebut di atas, maka dapat 

dirumuskan masalah penelitiannya yaitu faktor  faktor apa saja yang mempengaruhi 

kebugaran jasmani calon jemaah haji di Kota Palembang?. 

 

1.3 Tujuan Penelitian 

1.3.1 Tujuan Umum 

Untuk menganalisis faktor – faktor  yang mempengaruhi kebugaran  jasmani 

calon jemaah haji di Kota Palembang  Tahun 2019. 

 

1.3.2 Tujuan Khusus 

1. Untuk menganalisis hubungan (umur, jenis kelamin, prilaku merokok dan 

status kesehatan : Hipertensi, Lingkar Pinggang, Indeks Massa Tubuh (IMT), 

dan Diabetes Melltus (DM) terhadap kebugaran jasmani Calon Jemaah Haji di 

Kota Palembang tahun 2019. 

2. Untuk mengetahui faktor apa yang paling dominan mempengaruhi kebugaran 

jasmani  Calon Jemaah Haji di Kota Palembang tahun 2019. 
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1.4 Manfaat Penelitian 

1.4.1 Manfaat Teoritis  

Hasil penelitian ini dapat menjadi masukan dalam penelitian untuk melihat 

kekuatan hubungan antara umur, jenis kelamin, prilaku merokok dan status 

kesehatan (Hipertensi, lingkar pinggang, Indeks Massa Tubuh, dan Diabetes 

Mellitus) dengan status kebugaran jasmani pada calon Jemaah haji. 

 

1.4.2 Manfaat Praktis 

1. Penelitian ini bermanfaat bagi peneliti untuk mengetahui factor-faktor yang 

mempengaruhi kebugaran jasmani pada calon jemaah haji. 

2. Bagi pemerintah khususnya bidang kesehatan untuk dijadikan pedoman dalam 

melakukan pembinaan kesehatan dan kebugaran jasmani pada calon jemaah 

haji. 

3. Sebagai referensi data bagi peneliti selanjutnya dalam mengatasi permasalahan 

pembinaan kesehatan dan kebugaran jasmani pada calon jemaah haji maupun 

penelitiannya di bidang ilmu kesehatan masyaraka. 

 

1.5 Hipotesis 

1. Ada hubungan Umur dengan kebugaran jasmani pada Calon Jemaah Haji di 

Kota Palembang tahun 2019. 

2. Ada hubungan Jenis Kelamin dengan kebugaran jasmani pada Calon 

Jemaah Haji di Kota Palembang tahun 2019. 

3. Ada hubungan Prilaku Merokok  dengan kebugaran jasmani pada Calon 

Jemaah Haji di Kota Palembang tahun 2019. 

4. Ada hubungan Status Kesehatan ( Hipertensi, Lingkar Pinggang, IMT, 

Diabtes Mellitus)  dengan kebugaran jasmani pada Calon Jemaah Haji di 

Kota  Palembang tahun 2019. 
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