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Abstract: Oxygen is needed by humans for breathing process and fulfilling the needs of the 

body metabolism. The oxygen level in the blood which binds with hemoglobin is called oxygen 

saturation. Its measurement can be made by using oximetry. A sportman in his sport activity 

requires more oxygen and cannot be fully acquired by air inhalation or breathing. The purpose 

of this research is to determine the effect of water drink with the high level of oxygen against 

oxygen saturation in the running sport. This research is an analytic study of experimental design 

with one group, pre and post-test design. The sample in this research was the total number of 

population namely 20 subjects who met the inclusion criteria. The data analysis was made by 

using the Wilcoxon test. The result of this Wilcoxon test showed that the treatment before and 

after giving the high level of oxygen water was obtained by value, p = 0.001 <α = 0.05. The 

Conclusion of this research, there were differences in the values of oxygen saturation before 

and after giving the water with the high level of oxygen in the running sport, where after having 

given the water with the high level of oxygen, its oxygen saturation value had increased from 

it was before.  
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Abstrak: Oksigen sangat dibutuhkan oleh manusia untuk proses pernafasan dan pemenuhan 

kebutuhan metabolisme tubuh. Kadar oksigen di dalam darah yang berikatan dengan 

hemoglobin disebut saturasi oksigen. Pengukuran dapat dilakukan dengan menggunakan 

oksimetri. Olahragawan dalam aktivitas olahraganya membutuhkan oksigen yang lebih banyak 

dan tidak dapat sepenuhnya diperoleh dari hirupan udara atau pernafasan. Tujuan penelitian ini 

untuk mengetahui pengaruh air minum berkadar oksigen tinggi terhadap saturasi oksigen pada 

olahraga lari. Penelitian ini merupakan jenis penelitian analitik eksperimental dengan 

rancangan one group pre and post test design. Sampel pada penelitian ini yaitu total populasi 

sebanyak 20 subjek yang memenuhi kriteria inklusi. Analisis data dilakukan dengan 

menggunakan uji Wilcoxon test. Hasil uji Wilcoxon test menunjukkan bahwa perlakuan 

sebelum dan sesudah pemberian air berkadar oksigen tinggi diperoleh nilai p = 0,001 < α = 

0,05. Kesimpulan dari hasil penelitian ini terdapat perbedaan nilai saturasi oksigen sebelum 

dan sesudah pemberian air berkadar oksigen tinggi pada olahraga lari, dimana sesudah 

pemberian air berkadar oksigen tinggi nilai saturasi oksigennya meningkat dari sebelum. 

Kata Kunci: Saturasi oksigen, air beroksigen, olahraga 
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Oksigen sangat dibutuhkan oleh 

manusia untuk proses pernapasan dan 

pemenuhan kebutuhan metabolisme 

tubuh.  Pada manusia normal, oksigen 

dapat dipenuhi dengan cara bernapas.  

Kandungan oksigen di udara adalah 

sekitar 21 persen.1   

Kadar oksigen di dalam darah yang 

berikatan dengan hemoglobin disebut 

saturasi oksigen (SpO2).
2  Nilai normal 

kadar saturasi oksigen berkisaran 95 

persen sampai 100 persen.3  Pengukuran 

saturasi oksigen dapat dilakukan dengan 

beberapa teknik.  Salah satunya dengan 

menggunakan oksimetri.  Oksimetri nadi 

adalah metode pemantauan non invasif 

secara kontinyu terhadap saturasi 

oksigen hemoglobin (SaO2).
4  

Aktivitas fisik adalah segala gerakan 

tubuh yang berasal dari otot rangka yang 

membutukan pengeluaran energi.5 

Pentingnya fungsi hemoglobin pada 

tubuh manusia dan pentingnya seseorang 

melakukan aktivitas fisik secara teratur 

merupakan dua hal yang saling 

berhubungan.  Hubungan antara aktivitas 

fisik yang dilakukan seseorang terhadap 

kadar hemoglobin dalam suatu penelitian 

bahwa saat seseorang melakukan 

aktivitas fisik, seperti berolahraga, 

terjadi peningkatan aktivitas metabolik 

yang tinggi, asam yang diproduksi (ion 

hidrogen, asam laktat) pun semakin 

banyak sehingga mengakibatkan 

terjadinya penurunan pH.  PH yang 

rendah akan mengurangi daya tarik 

antara oksigen dan hemoglobin.  Hal ini 

menyebabkan hemoglobin melepaskan 

lebih banyak oksigen sehingga 

meningkatkan pengiriman oksigen ke 

otot.6 

Olahragawan dalam aktivitas 

olahraganya membutuhkan oksigen yang 

lebih banyak dan tidak dapat sepenuhnya 

diperoleh dari hirupan udara 

(pernafasan).  Tubuh memiliki sistem 

homeostasis, semakin banyak jumlah 

energi yang dibutuhkan, maka semakin 

banyak oksigen yang diperlukan oleh 

tubuh.7 Keterbatasan oksigen dalam 

tubuh olahragawan dapat mengakibatkan 

respirasi aerob beralih ke respirasi 

anaerob secara otomatis.8  Kebutuhan 

akan oksigen ini mendorong para 

ilmuwan dan industri untuk menciptakan 

alternatif suplai oksigen di dalam tubuh 

melalui air minum. Oksigen yang masuk 

melalui saluran pencernaan dapat 

berdifusi dalam darah dan diharapkan 

dapat meningkatkan ketersediaan 

oksigen dalam tubuh serta memberikan 

efek menguntungkan bagi kesehatan 

konsumen.9  

Pada tahun 2015, telah dilakukan 

penelitian bahwa terjadi peningkatan 

yang lebih tinggi dalam nilai saturasi 

oksigen darah sebelum dan sesudah 

mengkonsumsi air beroksigen pada 

senam zumba.10  Dari hasil penelitian 

tersebut, penulis tertarik untuk 

melakukan penelitian mengenai 

pengaruh minuman berkadar oksigen 

tinggi terhadap saturasi oksigen pada 

olahraga lari. 

Tujuan dari penelitian ini untuk 

mengetahui pengaruh dari air minum 

berkadar oksigen tinggi terhadap saturasi 

oksigen pada olahraga lari. 

 

METODE PENELITIAN 
Penelitian ini merupakan jenis 

penelitian analitik eksperimental dengan 

rancangan one group pre and post test 

design. Penelitian ini dilakukan di 

Lapangan Komite Olahraga Nasional 

Indonesia (KONI) Kecamatan Sario 

Kota Manado dan dilakukan pada bulan 

Oktober - November 2016 dengan 

perlakuan pemberian air minum 

berkadar oksigen tinggi.  
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Sampel pada penelitian ini yaitu total 

populasi sebanyak 20 pelari binaan Pusat 

Pendidikan dan Latihan Pelajar Daerah 

(PPLPD) cabang olahraga atletik (lari) di 

Kota Manado yang memenuhi kriteria 

inklusi. Pada penelitian ini variabel 

dependen adalah saturasi oksigen dan 

variabel independen adalah air minum 

berkadar oksigen tinggi. 

Alat dan bahan yang digunakan 

adalah oksimetri, air berkadar oksigen 

tinggi 385 ml, alat tulis menulis, 

microtoise, timbangan berat badan.  

Prosedur penelitian dilakukan 

penjelasan prosedur dan tujuan 

penelitian kepada pelatih dan pelari 

binaan PPLPD cabang olahraga atletik. 

Subjek penelitian yang bersedia ikut 

dalam penelitian ini mengisi dan 

menandatangani informed consent. 

Pengukuran pertama nilai saturasi 

oksigen yaitu sebelum melakukan 

aktivitas fisik dan perlakuan dengan 

pemberian air berkadar oksigen tinggi 

menggunakan alat oksimetri. Kemudian 

subjek penelitian diberikan perlakuan 

pemberian air berkadar oksigen tinggi 

385 ml setiap hari selama 14 hari selama 

latihan fisik. Latihan fisik dilaksanakan 

sesuai latihan yang terprogramkan oleh 

Pelatih PPLPD. Pengukuran kedua nilai 

saturasi oksigen yaitu setelah perlakuan 

dengan pemberian air berkadar oksigen 

tinggi dan aktivitas fisik selama 14 hari. 

Data yang didapat dianalisis dengan 

menggunakan uji nonparametrik 

Wilcoxon test. 

HASIL PENELITIAN 

Tabel 1. Distribusi Subjek Penelitian 

Berdasarkan Umur 

Umur Responden 

(tahun) 

N Persentase 

(%) 

12 1 5,0 

13 10 50,0 

14 9 45,0 

Total 20 100,0 

 

Tabel 1 ditemukan bahwa dari 20 subjek 

penelitian, sebagian besar berumur 13 

tahun yang berjumlah 10 subjek (50,0%), 

umur 14 tahun berjumlah 9 subjek 

(45,0%), umur 12 tahun berjumlah 1 

subjek (5,0%). Gambaran distribusi 

subjek menurut umur dapat dilihat pada 

gambar 2. 

     
   Gambar 2. Distribusi Subjek 

Menurut Umur 

Tabel 2. Distribusi Subjek Penelitian 

Berdasarkan Status Gizi IMT 

Status Gizi 

IMT 

N Persentase 

(%) 

BB Kurang 14 70,0 

Normal 2 10,0 

Obesitas 4 20,0 

Total 20 100,0 

 

Tabel 2 ditemukan bahwa dari 20 subjek 

penelitian, sebagian besar memiliki 

kategori IMT dengan status gizi berat 

badan kurang yang berjumlah 14 subjek 

(70,0%), status gizi normal yang 

berjumlah 2 subjek (10,0%), dan status 

gizi obesitas yang berjumlah 4 subjek 

(20,0%). Gambaran distribusi subjek 

menurut IMT dapat dilihat pada gambar 

3. 
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Gambar 3. Distribusi Subjek 

Menurut IMT 

Tabel 3. Nilai Mean, SD, Minimum dan 

Maksimum Perlakuan 

Nilai Pemberian Air Berkadar 

Oksigen Tinggi 

Sebelum Sesudah 

Mean 96,95 98,75 

Standar 

Deviasi 

1,57 0,71 

Minimum 94 97 

Maksimum 99 100 

 

Tabel 3 ditemukan bahwa nilai saturasi 

oksigen rata-rata sebelum dan sesudah 

pemberian air berkadar oksigen tinggi 

terjadi peningkatan, dimana nilai 

sebelum pemberian air berkadar oksigen 

tinggi adalah 96,95 dan sesudah 

pemberian air berkadar oksigen tinggi 

meningkat menjadi 98,75. Nilai saturasi 

oksigen standar deviasi (SD) sebelum 

dan sesudah pemberian air berkadar 

oksigen tinggi terjadi perubahan, dimana 

nilai SD sebelum pemberian air berkadar 

oksigen tinggi adalah 1,57 dan sesudah 

pemberian air berkadar oksigen tinggi 

menjadi 0,71. Nilai saturasi oksigen 

minimum sebelum dan sesudah 

pemberian air berkadar oksigen tinggi 

terjadi perubahan, dimana nilai sebelum 

pemberian air berkadar oksigen tinggi 

adalah 94 dan sesudah pemberian air 

berkadar oksigen tinggi berubah menjadi 

97. Nilai saturasi oksigen maksimum 

sebelum dan sesudah pemberian air 

minum berkadar oksigen tinggi sebelum 

dan sesudah terjadi perubahan, dimana 

nilai sebelum pemberian air minum 

berkadar oksigen tinggi adalah 99 dan 

sesudah pemberian air minum berkadar 

oksigen tinggi adalah 100.  

 

Tabel 4. Hasil Uji Statistik 

Menggunakan Wilcoxon Test 

 Sebelum dan 

Sesudah Pemberian 

Air Berkadar 

Oksigen 

Nilai Z 3,432 

Sig. p = 0,001 

 

Tabel 4 ditemukan bahwa pada 

perlakuan sebelum dan sesudah 

pemberian air berkadar oksigen tinggi 

berdasarkan uji Wilcoxon terjadi 

perubahan yang signifikan dengan nilai p 

= 0,001 < α = 0,05.  

 

PEMBAHASAN 

Penelitian ini dilaksanakan pada 

bulan Oktober – November 2016 yang 

dilakukan pada pelari binaan Pusat 

Pendidikan dan Latihan Pelajar Daerah 

(PPLPD) Kota Manado dengan 

mengambil subjek penelitian yaitu 

populasi pelari binaan PPLPD Kota 

Manado berjenis kelamin laki-laki 

sebanyak 20 orang yang masuk dalam 

kriteria inklusi. 

Berdasarkan hasil penelitian, air 

berkadar oksigen tinggi dapat 

meningkatkan nilai saturasi oksigen.  Hal 

ini terbukti dari uji statistik 

menggunakan Wilcoxon test 

menunjukkan bahwa nilai p sebelum dan 

sesudah diberikan air berkadar oksigen 

14
70%

2
10%

4
20%

IMT

BB Kurang Normal Obesitas
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tinggi meningkat secara bermakna 

sebesar p = 0,001 < 0,05 setelah olahraga 

lari.  Hasil ini sesuai dengan penelitian 

sebelumnya yang dilakukan oleh Ellyana 

N11 yang menyatakan bahwa air minum 

beroksigen tinggi, nilai saturasi oksigen 

meningkat secara bermakna setelah 

berolahraga.  Penelitian serupa yang 

dilakukan oleh Pelealu B10 menyatakan 

bahwa terjadi peningkatan saturasi 

oksigen setelah pemberian air 

beroksigen dan terjadi perbedaan tidak 

bermakna pada pengukuran saturasi 

oksigen sebelum dan sesudah pemberian 

air mineral pada pesenam zumba. 

Peningkatan saturasi oksigen terjadi 

juga karena adanya aktivitas fisik. Ini 

sesuai dengan penelitian yang dilakukan 

oleh Simanjuntak R12 yang menyatakan 

bahwa terjadi peningkatan nilai saturasi 

oksigen sesudah diberikan perlakuan 

berupa latihan fisik olahraga basket. Hal 

tersebut dimungkinkan karena 4 menit 

setelah latihan fisik dimulai akan terjadi 

peningkatan ambilan oksigen oleh paru-

paru sebesar 15 kali dari normalnya dan 

menurun sedikit demi sedikit sampai 40 

menit setelah latihan fisik dan juga akan 

terjadi peningkatan aliran darah sampai 

25 kali lipat selama latihan.  Seiring 

meningkatnya ventilasi dan aliran darah, 

akan semakin banyak oksigen yang 

berdifusi ke kapiler paru dan berikatan 

dengan hemoglobin.  Berdasarkan hal 

tersebut di atas, maka tubuh dapat 

mempertahankan kadar oksigen dalam 

darah agar tidak menurun selama latihan 

fisik serta nilai saturasi oksigen setelah 

latihan fisik akan tetap atau mengalami 

peningkatan.13,14,15,16 

Dalam darah tranpor oksigen ada 

yang terlarut dalam plasma dan ada yang 

terikat dengan hemoglobin.  Sesuai 

hukum Henry, jumlah oksigen yang larut 

dalam plasma berhubungan dengan PO2.  

Oksigen relatif tidak larut dalam air, 

maka hanya 3 ml oksigen yang diangkut 

dalam bentuk terlarut setiap 1 L darah 

dan PO2 100 mmHg atau 0,003 ml 

oksigen dalam 1 ml darah.17,18 

Oksigen selain diserap melalui 

proses pernapasan, oksigen dapat masuk 

dan diserap oleh tubuh melalui saluran 

pencernaan sama halnya dengan zat 

makanan.19 Penyerapan oksigen secara 

cepat terjadi di dalam usus.  Menurut 

penelitian Gurskaya dan Ivanon 

membuktikan bahwa terjadi penyerapan 

oksigen di dalam usus yang dapat 

meningkatkan saturasi darah di dalam 

vena porta hepatika dan aorta.  

Pemeriksaan PO2 darah dapat dinilai 

absorbsi air oksigen pada saluran 

pencernaan.  Minum air beroksigen 

setelah 5 menit, terjadi peningkatan PO2 

darah.  Kandungan oksigen tetap tinggi 

dalam darah selama 3 sampai 4 jam.  

Absorbsi minuman beroksigen masuk ke 

kapiler membran mukosa saluran cerna 

kemudian ke vena portal dan masuk ke 

sirkulasi hati serta ke seluruh sirkulasi 

tubuh.  Peningkatan dalam darah 

tersebut, mencapai organ tubuh melalui 

jalur hematogen oleh hemoglobin dari 

paru-paru ke jaringan.20,21  

Jenskins dkk22 menyatakan 

penyerapan air beroksigen tinggi di 

dalam usus membutuhkan waktu selama 

15 menit dan mengacu pada proses 

absorbs makanan yang membutuhkan 

waktu selama 4 jam.  Penyerapan 

oksigen di dalam usus halus 

dimungkinkan karena bagian ini hanya 

dilapisi oleh sel-sel epitel silindris lapis 

tunggal.  Oksigen masuk melalui 

membran epitel yeng membatasi lumen 

usus halus dengan cara difusi pasif.23 

SIMPULAN 

Terdapat perbedaan nilai saturasi 

oksigen pada orang yang mengkonsumsi 
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air berkadar oksigen tinggi sebelum dan 

sesudah olahraga lari, dimana nilai 

saturasi oksigen sebelum dan sesudah 

mengkonsumsi air berkadar oksigen 

tinggi terjadi peningkatan. 

SARAN 

Diperlukan penelitian lebih lanjut 

pada penelitian ini dengan variabel yang 

berbeda seperti denyut nadi, frekuensi 

pernapasan, dan nilai faal paru 
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