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Abstrak Tujuan penelitian ini untuk mengetahui pengaruh
latihan aerobik terhadap peningkatan kadar high density
lipoprotein dalam darah pada atlet aerobic gymnastics
provinsi Jawa Tengah. Metode penelitian eksperimental
dengan desain penelitian one group pretest-postest dengan
perlakuan berupa pemberian senam aerobik dengan
intensitas 75-85% dari DN Maks, durasi latihan 45-60 menit
dan frekuensi latihan 3-5 kali per minggu selama 8 minggu.
Populasi dalam penelitian ini adalah seluruh atlet aerobic
gymnastics provinsi Jawa Tengah. Teknik pengambilan
data dengan purposive sample, diperoleh 6 sampel atlet
aerobic gymnastics. Variabel penelitian ini latihan aerobik
dan kadar high density lipoprotein (HDL) (mg/dl). Untuk
menganalisa perbedaan perubahan kadar kolesterol
HDL pada dua kelompok digunakan analisis T test. Ada
perbedaan bermakna pada kadar HDL antara sebelum
dan sesudah latihan aerobikkelompok, t hitung > t tabel,
yaitu 4.663 > 2.571. Latihan aerobik mampu meningkatkan
kadar high density lipoprotein dalam darah pada atlet
aerobic gymnastics provinsi Jawa Tengah sebesar 3.34 mg/
dl atau 7.47%. Kesimpulan: latihan aerobik berpengaruh
pada peningkatan kadar high density lipoprotein.

Kata Kunci: latihan aerobik, high density lipoprotein

Abstract The purpose of this study was to determine
the effect of aerobic exercise on the increased levels of
high-density lipoprotein in the blood of athletes aerobic
gymnastics Central Java province. Experimental research
methods research design with one group pretest-posttest
with treatment form of aerobic exercise with intensity of
75-85% of DN Max, duration and frequency of exercise 45-
60 minutes of exercise 3-5 times per week for 8 weeks. The
population in this study are all athletes aerobic gymnastics
Central Java province. Data retrieval technique with
purposive sample, obtained 6 samples aerobic gymnastics
athletes. This study variables aerobic exercise and levels
of high density lipoprotein (HDL) (mg / dl). To analyze
differences in changes in HDL cholesterol levels in the
two groups used the T test analysis.There are significant
differences in the levels of HDL between before and
after exercise aerobikkelompok, t> t table, ie 4663> 2571.
Aerobic exercise can increase levels of high-density
lipoprotein in the blood of athletes aerobic gymnastics
Central Java province at 3:34 mg / dl or 7:47%. Conclusion:
Aerobic exercise effect on increasing levels of high density
lipoprotein.
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PENDAHULUAN

Penyakit Kardiovaskuler (PKV) teruta-
ma Penyakit Jantung Koroner (PJK) merupa-
kan sosok penyakit yang sangat menakutkan
dan masih menjadi masalah baik di negara
maju maupun berkembang (T. Bahri Anwar
Djohan: 2004). Di Amerika Serikat 478.000
orang meninggal karena penyakit jantung
koroner, 1,5 juta orang mengalami serangan
jantung dan 407.000 orang mengalami operasi
peralihan. Di Eropa diperhitungkan 20.000 -
40.000 orang dari 1 juta penduduk menderita
PJK. Penyakit jantung, stroke, dan aterosklero-
sis merupakan penyakit yang mematikan. Di
seluruh dunia jumlah penderita penyakit ini
terus bertambah, ketiga kategori penyakit ini
tidak lepas dari gaya hidup yang kurang sehat
dengan berubahnya pola hidup.

Organisasi Kesehatan Sedunia (WHO)
dan Organisasi Federasi Jantung Sedunia
(World Heart Federation) memprediksi peny-
akit jantung akan menjadi penyebab utama
kematian di negara-negara Asia pada tahun
2010. Saat ini, sedikitnya 78% kematian global
akibat penyakit jantung terjadi pada kalangan
masyarakat miskin dan menengah. Berdasar-
kan keadaan ekonomi terpuruk maka upaya
pencegahan merupakan hal penting untuk me-
nurunkan penyakit kardiovaskuler pada 2010.
Di negara berkembang dari tahun 1990 sampai
2020, angka kematian akibat penyakit jantung
koroner akan meningkat 137 % pada laki-laki
dan 120% pada wanita, sedangkan di negara
maju peningkatannya lebih rendah yaitu 48%
pada laki-laki dan 29% pada wanita. Di tahun
2020 diperkirakan penyakit kardiovaskuler
menjadi penyebab kematian 25 orang setiap ta-
hunnya. Tingginya angka kematian di Indone-
sia akibat penyakit jantung koroner (PJK) men-
capai 26%. Berdasarkan hasil Survei Kesehatan
Rumah Tangga Nasional (SKRTN), dalam 10
tahun terakhir angka tersebut cenderung men-
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galami peningkatan. Pada tahun 1991, angka
kematian akibat PJK adalah 16 %. kemudian di
tahun 2001 angka tersebut melonjak menjadi
26,4 %. Angka kematian akibat PJK diperkira-
kan mencapai 53,5 per 100.000 penduduk di
Indonesia (Ganda Siburian, 2001).

Penyakit jantung koroner terjadi paling
tidak dua kali lebih sering pada orang-orang
yang secara fisik tidak aktif dibandingkan
dengan mereka yang aktif. Dari mereka yang
mendapat penyakit jantung koroner ini, mere-
ka yang secara fisik tidak aktif cenderung lebih
berat penyakitnya dan kemungkinan penyem-
buhan dan kelangsungan hidupnya juga lebih
kecil. Aktivitas fisik yang teratur membantu
meningkatkan efisiensi jantung secara keselu-
ruhan (Hartono Satmoko, 1993).

Meskipun terdapat kemajuan luar biasa
pada 25 tahun terakhir, penyakit jantung atau
lebih spesifiknya penyakit arteri koroner (co-
roner artery disease atau CAD), tetap penyebab
kematian nomor satu. Sejumlah penelitian me-
nunjukan bahwa aktivitas fisik dan kebugaran
berkaitan dengan CAD yang rendah, diantara
berbagai cara yang memungkinkan di mana
aktivitas dapat mencegah atau membantu
memperkecil proses atherosclerosis, hanya sedi-
kit yang berkaitan dengan jantung itu sendiri
(Brian J. Sharkey, 2003). Banyak fakta-fakta
bahwa latihan-latihan olahraga yang teratur
dapat mengurangi risiko kematian karena pe-
nyakit jantung koroner hampir 50% terdapat
pada mereka yang tidak pernah mengalami
serangan jantung, dan dengan 25% pada mere-
ka yang pernah mengalami serangan jantung,
stroke merupakan penyakit serebrovaskuler
penyebab kematian tertinggi setelah penyakit
jantung koroner. Stroke adalah gangguan sup-
lai darah pada sebagian otak yang dapat me-
matikan. Tidak ada bagian dari badan dapat
bertahan hidup bila ada gangguan pada suplai
darah dalam jangka waktu yang lama karena
darah mengeluarkan oksigen dan bahan bakar
lain untuk kehidupan (Neil F. Gordon, 2002).

Timbulnya PJK walaupun tampak men-
dadak, sebenarnya melalui perlangsungan
lama (kronis), terjadinya PJK berkaitan dengan
suatu gangguan yang mengenai pembuluh da-
rah yang disebut arterosklerosis yaitu kekauan
dan penyempitan pembuluh darah yang men-
gakibatkan kekurangan suplai darah untuk
otot jantung (Bustan, 2007).

Masyarakat menilai bahwa olahraga
merupakan kebutuhan yang harus dipenuhi
dalam kehidupan sehari-hari, masyarakat juga
menganggap bahwa dengan kegiatan olahra-

ga, tubuh menjadi sehat, aktivitas sehari-hari
menjadi lebih semangat. Manfaat dari aktivitas
fisik atau olahraga secara teratur memang tidak
perlu diragukan lagi, apapun jenisnya, selama
itu cocok dan diminati, olahraga yang dilaku-
kan secara teratur akan membuat kita terhin-
dar dari berbagai macam penyakit. Aktivitas
fisik yang teratur mempunyai pengaruh yang
berarti dalam hal memperbaiki kesehatan, ke-
bugaran fisik dan kapasitas bekerja, memung-
kinkan kita untuk mempergunakan waktu lu-
ang menjadi lebih baik dan dengan demikian
membantu menyehatkan dan memperpanjang
hidup kita (Hartono Satmoko, 1993).

Olahraga adalah suatu bentuk aktivitas
fisik yang terencana dan terstruktur, yang me-
libatkan gerakan tubuh berulang-ulang dan
ditujukan untuk meningkatkan kebugaran jas-
mani. Salah satu jenis latihan olahraga yaitu
latihan aerobik, contoh-contoh latihan aerobik
ialah berjalan, jogging, berenang, bersepeda,
loncat-tali, senam aerobik dan lain sebagainya.

Senam aerobik adalah salah satu ben-
tuk yang paling populer dalam latihan kebu-
garan, senam aerobik menyenangkan untuk
dilakukan, baik sendirian atau dengan orang
lain. Karena dapat dilakukan secara spontan
atau dengan persiapan, aman, efektif dan me-
nawarkan berbagai macam bentuk koreografi.
Senam aerobik yang dilakukan secara teratur
bermanfaat untuk mencegah penyakit, me-
ningkatkan kebugaran fisik dan meningkatkan
daya tahan tubuh. Senam aerobik adalah sua-
tu bentuk latihan fisik yang menggabungkan
irama, musik dan gerakan yang tersturktur
dengan tujuan untuk meningkatkan semua
unsur-unsur kebugaran (fleksibilitas, kekua-
tan otot, dan cardio-vascular). Salah satu faktor
yang mempengaruhi hasil latihan adalah dosis
latihan yang meliputi intensitas (intensity), fre-
kuensi (frequency) dan durasi (duration) (Lynne
Brick, 2002).

Berbagai jenis olahraga baik olahraga
dengan gerakan-gerakan yang bersifat konstan
seperti jogging, marathon dan bersepeda atau
juga pada olahraga yang melibatkan gerakan-
gerakan yang explosif seperti menendang bola
atau gerakan smash dalam olahraga tenis atau
bulutangkis, jaringan otot hanya akan mempe-
roleh energi dari pemecahan molekul adenosine
triphospate (ATP).

Lemak adalah sumber energi utama
pada aktivitas fisik yang lama seperti pada lari
jarak jauh dan marathon ataupun senam aero-
bik. Dikenal beberapa jenis lemak yaitu: lemak
sederhana misalnya trigliserida; lemak komp-
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leks yaitu kombinasi lemak sederhana dengan
molekul lain seperti fosfor disebut sebagai fos-
folipid. HDL (high density lipoprotein) dan LDL
(low density lipiprotein) adalah jenis lemak yang
berkombinasi dengan protein yang disebut
sebagai lipoprotein. Bila mengandung sedikit
lemak dan banyak protein disebut HDL dan
bila mengandung banyak lemak dan kurang
protein disebut LDL. Jumlah dan rasio HDL
dan LDL dapat menunjukkan risiko penyakit
jantung koroner seseorang (Adi Sucipto, 2010).

Atlet olahraga endurance penggunaan
energi sebagian besar berasal dari lemak,
namun atlet tidak boleh mengkonsumsi lemak
secara berlebihan. Diet tinggi lemak oleh atlet
sering mengakibatkan peningakatan trigliseri-
da, kolesterol total dan LDL kolesterol. Risiko
kesehatan seperti aterosklerosis, penyakit jan-
tung, penyakit kanker dapat timbul pada seo-
rang atlet akibat konsumsi lemak yang tinggi
(Dadang, 2007).

METODE PENELITIAN

Jenis penelitian ini adalah penelitian
eksperimen dengan menggunakan desain
penelitian one group pretest-postest. Variabel be-
bas dalam penelitian ini adalah latihan aerobik
(senam aerobik) dan variabel tak bebas adalah
kadar high density lipoprotein (mg/ dl). Populasi
dalam penelitian ini adalah seluruh atlet aero-
bic gymnastics provinsi Jawa Tengah. Tehnik
pengambilan sampel dalam penelitian ini ada-
lah tehnik purposive sampling. Kriteria inklusi
sampel dalam penelitian ini adalah: bersedia
menjadi sampel penelitian; atlet aerobic gym-
nastics provinsi Jawa Tengah; tidak menderita
penyakit kardiovaskuler; IMT normal; tidak
mengkonsumsi obat-obatan atau suplemen
secara rutin; laki-laki; tidak merokok; tidak
mengkonsumsi alkohol dan usia 20-25 tahun.
Sampel dalam penelitian ini adalah 10 orang,
2 orang tidak bisa melanjutkan latihan dika-
renakan lebih dari 3 kali tidak mengikuti tre-
atment dan 2 orang pindah ke luar kota. Jadi
didapat 6 sampel atlet aerobic gymnastics.

Kriteria eksklusi sampel dalam peneliti-
an ini adalah: mengalami sakit pada saat pen-
elitian; 3 kali atau lebih tidak mengikuti treat-
ment, tidak hadir pada saat pengambilan data

Tabel 1. Data kadar HDL (high density lipoprotein)

dan meninggal dunia atau pindah.

Perlakuan berupa perlakuan senam
aerobik dengan intensitas 75-85% dari DN
(denyut nadi) Maks, durasi latihan 45-60 menit
dan frekuensi latihan 3-5 kali per minggu sela-
ma 8 minggu. Sebelum perlakuan dan sesudah
perlakuan senam aerobik dilakukan pemerik-
saan kadar HDL (high density lipoprotein) darah.

Uji normalitas digunakan untuk men-
getahui sebaran data yang diperoleh dari ha-
sil penelitian berdistribusi normal atau tidak.
Uji normalitas data ini menggunakan uji kol-
mogorof smirnov. Dikatakan data berdistribusi
normal jika nilai uji normalitas lebih dari 0,05
(p>0,05). Perbedaaan kadar high density lipopro-
tein antar sebelum dan sesudah latihan aerobik
dianalisis dengan menggunakan uji t-Test.

PEMBAHASAN

Berdasarkan hasil tes laboratorium un-
tuk kadar HDL (mg/ dl) sebelum perlakuan la-
tihan senam aerobik pada atlet aerobic gymnas-
tics diperoleh rerata angka sebanyak 44,7 mg/
dl yang termasuk dalam kategori yang diin-
ginkan dan setelah perlakuan latihan senam
aerobik diperoleh angka dengan rerata 48 mg/
dl yang termasuk dalam kategori yang diin-
ginkan. Data hasil pemeriksaan laboratorium
secara garis besar, data dapat dideskripsikan
sebagai berikut:

Berdasarkan tabel diatas menunjukkan
bahwa ada perbedaan yang nyata pada ha-
sil pemeriksaan sebelum latihan aerobik yai-
tu 44,7 mg/dl dan sesudah latihan aerobic 48
mg/dl. Dengan demikian menunjukkan bah-
wa latihan aerobik berpengaruh terhadap pe-
ningkatan kadar HDL (mg/dl). Nilai rentang
kadar HDL adalah: < 40 mg/dl (rendah), 40 -
60 mg/dl (yang diinginkan), >= 60 mg/dl (pa-
ling bagus/tinggi).

Dapat diketahui sebelum treatment se-
banyak * 33% sampel atau 2 orang dengan
kadar HDL rendah, 50% sampel atau 3 orang
dengan kadar HDL yang diinginkan dan +17%
sampel atau 1 orang dengan kadar HDL yang
paling bagus.

Dapat dilihat dari data di atas, adanya
peningkatan kadar HDL pada sampel setelah
pemberian treatment. Diketahui sebelum pem-

Kadar HDL (mg/dl)

Min Maks Mean Std. Deviasi
Sebelum latihan aerobik 37 62 447 9,5
Setelah latihan aerobik 40 63 48 8,4
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berian treatment + 33% sampel atau 2 orang
dengan kadar HDL rendah, setelah pemberi-
an treatment dari 50% atau 3 orang meningkat
menjadi + 83% sampel atau 5 orang dengan
kadar HDL yang diinginkan dan 17% atau 1
orang sampel dengan kadar HDL yang paling
bagus.

Analisis perbedaan kadar HDL antara
sebelum latihan dan sesudah latihan aerobik
dengan menggunkan uji t Test diperoleh hasil
t hitung sebesar 4,663 dan t tabel 2,571. Berdas-
arkan data tersebut dapat terlihat jika t hitung
> t tabel, yaitu 4.663 > 2.571 dengan demikian
ada peningkatan yang signifik, latihan aerobik
berpengaruh terhadap peningkatan kadar high
density lipoprotein.

Setiap aktifitas fisik yang menggunakan
sebagian besar otot-otot tubuh akan memacu
jantung dan paru-paru termasuk aerobik, otot-
otot tubuh yang paling mudah digerakan ada-
lah tangan dan kaki, tetapi aktifitas yang dila-
kukan harus cukup lama.

Senam aerobik merupakan latihan inten-
sif yang menggerakkan dua tangan dan kedua
kaki. Latihan ini dimulai dengan pemanasan
selama 5-10 menit kemudian diikuti latihan po-
kok dengan mengukur DN Submaksimal yaitu
75-85% dari DN Maks yaitu 200 dikurangi usia
yang sedang berlatih per menit, Latihan ini di-
lakukan selama 45-60 menit kemudian diakhiri
dengan pendinginan selama 5-10 menit. Lati-
han yang melampaui 30 menit akan mencapai
pemecahan lemak, energi yang dihasilkan dari

metabolisme lemak dua kali lipat dibanding-
kan energi yang dihasilkan karbohidrat.

Senam aerobik menggunakan lemak se-
bagai bahan bakar, terutama jika beban ringan
sampai sedang. Lemak yang digunakan dalam
bentuk asam lemak dan trigliserida yang ba-
nyak tersedia didalam tubuh. Jika dilakukan
secara teratur dan kontinu bukan hanya ke-
bugaran jasmani yang meningkat tetapi kadar
lemak darah yang jelek (kolesterol LDL, ko-
lesterol total, trigliserida) menurun, sebaliknya
kadar lemak yang baik (kolesterol HDL) akan
meningkat.

Kolesterol yang tinggi akan menyebab-
kan penyempitan pembuluh darah, karena ke-
lebihan kolesterol LDL akan menimbun di da-
lam dinding pembuluh darah. Olahraga akan
menurunkan kelebihan kolesterol LDL karena
terjadi peningkatan kadar HDL kolesterol di
dalam tubuh yang mengangkut kelebihan ko-
lesterol dari tubuh. Hal ini dikarenakan latihan
akan meningkatkan sirkulasi darah, sehingga
pengangkutan kolesterol LDL keluar dari ja-
ringan semangkin meningkat pula (Dede Kus-
mana, 2006).

Pada penelitian ini peningkatan kadar
HDL darah dikarenakan latihan aerobik. Pe-
ningkatan kadar HDL pada senam aerobik
disebabkan adanya peningkatan aktivitas
LPL, sehingga terjadi peningkatan katabolis-
me lipoprotein yang kaya akan trigliserida se-
hingga mempercepat pemindahan komponen-
komponen bagian permukaan dari lipoprotein
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Paling bagus  Yang diinginkan Rendah

Gambar 1. Distribusi Frekuensi Kadar HDL
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HDL (Nielson EP, 1986). Peningkatan kadar
HDL akibat senam aerobik disebabkan adanya
penggunaan lemak sebagai sumber energi,
sehingga terjadi penurunan kadar trigliserida
dan VLDL yang akhirnya menyebabkan kadar
HDL meningkat (Leaf DA, 1991).

Kemungkinan lain disebabkan adanya
penurunan aktifitas Hepatic Lipace (HL) dan
peningkatan aktifitas LCAT (Kuosi T, 1982).
Penelitian lain melaporkan adanya beberapa
teori yang mencoba menerangkan mekanisme
terjadinya peningkatan kadar HDL karena la-
tihan fisik: 1) latihan fisik akan meningkatkan
enzim LPL pada jaringan otot dan jaringan le-
mak, yang mengakibatkan katabolisme VLDL
meningkat, sehingga akan meningkatkan ka-
dar HDL dalam plasma, karena komposisi ha-
sil katabolisme VLDL merupakan salah satu
pembentukan HDL, 2) latihan fisik akan me-
nurunkan aktifitas enzim Hepatic Triglyseride
- Hydrolase dalam hati, sehingga menghambat
katabolisme HDL (Juanita D, 1991).

Secara umum, peningkatan level lati-
han (80% VO2 Max) berhubungan dengan le-
vel HDL yang tinggi (Hicks JD, 1987). Analisis
tentang respon dosis latihan yaitu menunjukan
bahwa suatu volume latihan dengan pemba-
karan 1200 - 2200 kal/minggu adalah latihan
yang efektif, dapat meningkatkan HDL-C (2-8
mg/dl) ( Ring Dimitrrou, 2007).

Kadar kolesterol total yang baik adalah
<200 mg/dl, bila > 200 mg/dl maka resiko un-
tuk terjadinya PJK meningkat. LDL (Low Densi-
ty Lipoprotein) merupakan jenis kolesterol yang
bersifat buruk atau merugikan (bad cholesterol),
karena kadar LDL yang meninggi akan rnenye-
babkan penebalan dinding pembuluh darah.
Kadar LDL kolesterol yang baik adalah <100
mg/dl dan lebih tepat sebagai penunjuk untuk
mengetahui resiko PJK dari pada kolesterol to-
tal. HDL (High Density Lipoprotein) kolesterol
merupakan jenis kolesterol yang bersifat baik
atau menguntungkan (good cholesterol), kare-
na mengangkut kolesterol dari pembuluh da-
rah kembali ke hati untuk di buang sehingga
mencegah penebalan dinding pembuluh darah
atau mencegah terjadinya proses arterosklero-
sis. Kadar HDL yang diinginkan adalah 40-60,
bila >60 optimal jika <40 rendah.

Untuk menilai apakah kadar kolesterol
seseorang tinggi atau rendah, harus dilihat
pada kadar LDL dan HDL kolesterolnya dan
untuk melihat apakah seseorang berisiko PJK,
bagilah kolesterol total dengan kadar HDL
(Bagus A. Mahdi: 2007). Rasio kolesterol total
: HDL kolesterol sebaiknya tidak lebih dari

(4.5 pada laki-laki dan 4.0 pada perempuan).
makin tinggi rasio kolesterol total : HDL ko-
lesterol makin meningkat resiko PJK (T. Bahri
Anwar Djohan, 2004).

Di laboratorium FIK UNNES 6 atlet aero-
bic gymnastics pria berusia 20-25 tahun dengan
klasifikasi berat badan normal, telah menjalani
latihan aerobik yaitu senam aerobik dengan in-
tensitas 75-85% dari DN Maks, durasi latihan
45-60 menit dan frekuensi latihan 3-5 kali per
minggu selama 8 minggu. Diketahui rerata
kadar HDL sebelum pemberian latihan senam
aerobik adalah 44.66 mg/dl atau sebanyak 2
sampel (33%) dengan kadar HDL rendah, 3
sampel (50%) dengan kadar HDL yang diin-
ginkan dan 1 sampel (17%) dengan kadar HDL
yang paling bagus lebih rendah dibandingkan
dengan kadar HDL setelah pemberian latihan
senam aerobik yaitu 48.00 mg/dl atau seba-
nyak 5 sampel (83%) dengan kadar HDL yang
diinginkan dan 1 sampel (17%) dengan kadar
HDL yang paling bagus. Hal ini menunjukan
bahwa kadar high density lipoprotein (HDL)
sampel mengalami peningkatan setelah pem-
berian latihan senam aerobik yaitu sebesar 3.34
mg/dl (7.47%). Dengan kata lain latihan aero-
bik berpengaruh terhadap peningkatan kadar
HDL dalam darah.

Hambatan dan kelemahan dalam pen-
elitian ini adalah sesungguhnya pengukuran
yang lebih lengkap jika disertai pula dengan
pengukuran presentase lemak dalam tubuh
dan peneliti belum bisa mengukur semua
faktor pengganggu misalnya iklim kerja yang
selanjutnya bisa mempengaruhi pengukuran
kadar HDL pada atlet aerobic gymnastics pro-
vinsi Jawa Tengah. Iklim kerja yang dimaksud
disini adalah perpaduan antara suhu, kelem-
baban, kecepatan gerakan udara dan panas
radiasi. Iklim kerja yang dilakukan pada saat
penelitian di dalam ruangan berbeda dengan
penelitian yang diadakan di luar ruangan. Se-
hingga faktor-faktor tersebut, yaitu antara lain
suhu, kelembaban, kecepatan gerakan udara
dan panas radiasi dapat mempengaruhi hasil
penelitian ini.

SIMPULAN

Berdasarkan hasil penelitian pengaruh
latihan aerobik terhadap peningkatan kadar
high density lipoprotein (HDL), dapat disimpul-
kan bahwa latihan aerobik berpengaruh terha-
dap peningkatkan kadar HDL darah pada atlet
aerobic gymnastics provinsi Jawa Tengah.
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