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ABSTRAK 

 

Meilisa Novya Wardani (2018). Pengaruh Pemberian Vitamin E terhadap 

Kadar Malondialdehid (MDA) Pelari Jarak Jauh 

Sumatera Barat 

 

Latihan fisik berat merupakan faktor terjadinya peningkatan radikal bebas. 

Hal tersebut dapat menyebabkan terjadinya kerusakan otot dan menurunya fungsi 

kekebalan tubuh. Vitamin E sebagai antioksidan yang dapat meminimalisir 

peningkatan radikal bebas (MDA). Adapun tujuan dari penelitian ini untuk 

mengetahui pengaruh pemberian vitamin E terhadap kadar Malondialdehid 

(MDA). Jenis penelitian ini adalah  eksperimen semu, dengan populasi penelitian 

seluruh atlet laki-laki pelari jarak jauh Sumbar. Teknik penarikan sampel adalah 

total sampling yaitu sampel berjumlah 10 orang, dengan data sampel yang dapat 

diolah sebanyak 10 orang. Pemberian vitamin dalam bentuk capsul dengan dosis 

400 IU yang dikonsumsi setelah 1-2 jam latihan. Instrument dalam penelitian ini 

yaitu pemeriksaan kadar Malondialdehid menggunakan media laboratorium 

(spektrofotometer), dengan metode PLACER DKK. Kadar Malondialdehid 

statistik uji nonparametrik (uji beda) dengan aplikasi program SPSS versi 17.  

Hasil penelitian menunjukan pemberian vitamin E terhadap kadar 

Malondialdehid diperoleh nilai Asymp Signifikansi sebesar 0,028 dengan angka 

probabilitas sebesar 0.05. karena 0,05 > 0,028 maka Ha diterima (Hipotesis 

diterima/ terdapat pengaruh). Dari hasil ini dapat disimpulkan bahwa terdapat 

pengaruh pemberian vitamin E terhadap kadar Malondialdehid (MDA) pelari 

jarak jauh. 
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BAB I 

PENDAHULUAN 

A. Latar Belakang Masalah  

Olahraga merupakan bentuk aktivitas fisik yang dilakukan secara 

berkesinambungan, benar, teratur dan terukur dalam mencapai tujuan baik 

kesehatan maupun keterampilan. Selain itu olahraga turut berperan dalam usaha 

menciptakan bangsa Indonesia yang seutuhnya. Sebagaimana ditegaskan dalam 

Undang-undang Sistem Keolahragaan Nasional Republik Indonesia nomor 3 

Tahun 2005 Bab II Pasal 4 tentang tujuan Keolahragaan Nasional “Keolahragaan 

nasional bertujuan memelihara dan meningkatkan kesehatan dan kebugaran, 

prestasi, kualitas manusia, menanamkan nilai moral dan akhlak mulia, sportivitas, 

disiplin, mempererat dan membina persatuan dan kesatuan bangsa, memperkukuh 

ketahanan nasional, serta mengangkat harkat, martabat, dan kehormatan bangsa”.  

Berdasarkan tujuan keolahragaan nasional di atas terlihat bahwa dengan 

berolahraga dapat memelihara dan meningkatkan kesehatan serta kebugaran. Hal 

ini sejalan dengan Undang-undang Nomor 36 Tahun 2009 Pasal 80 tentang 

Kesehatan Olahraga yang menyatakan bahwa, “peningkatan derajat kesehatan dan 

kebugaran jasmani masyarakat merupakan upaya dasar dalam meningkatkan 

prestasi belajar, kerja dan olahraga yang dilaksanakan melalui latihan fisik”.   

Dari uraian di atas dapat disimpulkan bahwa dengan melakukan latihan  

fisik yang teratur dapat memberikan perubahan serta peningkatan prestasi belajar, 

kerja dan prestasi olahraga.  

1 
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Kemenkes RI, (2014) “Latihan fisik adalah segala bentuk aktivitas fisik 

yang dilakukan secara terstruktur, terencana dan berkesinambungan dengan tujuan 

untuk kebugaran jasmani”.  Menurut Caspersen,“latihan fisik dan aktivitas fisik 

sering tertukar penggunaannya, aktivitas fisik pada gerakan tubuh yang dihasilkan 

oleh otot rangka yang mengeluarkan energi, yang ada pada masing-masing orang 

bervariasi (diukur oleh kilo kalori)”. Defenisi lain, menurut Bompa dalam Agus 

(2008:11) “latihan fisik atau exercise adalah aktivitas yang sistematis dalam 

waktu yang lama, ditingkatkan secara progresif dan individual yang mengarah 

pada ciri-ciri fungsi fisiologi dan fisikologik manusia untuk mencapai sasaran 

yang telah ditentukan”. 

Latihan fisik telah diketahui memberikan manfaat terhadap kesehatan, 

namun demikian latihan fisik juga berpotensi memberikan dampak negatif  seperti 

cidera dan terjadinya stres oksidatif. “ latihan fisik dengan intesitas tinggi dan 

durasi lama dianggap salah satu faktor yang menyebabkan terjadinya stress 

oksidatif” (Iso, 2014: vi). Mcbride dalam Candrawati, (2013:456) menyatakan 

bahwa “secara akut, aktivitas fisik dapat meningkatkan pembentukan radikal 

bebas sehingga dapat meningkatkan stres oksidatif dalam tubuh”.  Latihan fisik 

berat pada individu yang tidak terkondisi atau tidak terbiasa melakukan latihan 

fisik akan mengakibatkan kerusakan oksidatif dan injuri otot (Purba, 2016).  

Hasil penelitian Cendrawati, (2013) menyatakan bahwa “aktivitas fisik 

secara akut dapat meningkatkan stres oksidatif melalui mekanisme cedera 

hiperoxic  di mitokodria, cedera ischemia – reperfusion dan inflamasi”.  
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Halliwel, (2007)  menyatakan bahwa, “stres oksidatif adalah suatu keadaan 

ketidakseimbangan jumlah perooksidan (radikal bebas) dengan jumlah 

antioksidan yang ada. Stres oksidatif dapat menyebabkan kerusakan sel dan 

merupakan dasar patologis bagi proses penyakit kardiovaskular, penyakit 

pulmone, penyakit autoimmun, keganasan, gangguan metabolik dan penuaan”. 

 Giriwijoyo (2012:134), juga menegaskan bahwa: 

“radikal bebas sangat destruktif dan telah dikaitkan dengan berbagai 

penyakit berat antara lain keganasan melalui pengaruhnya merusak DNA 

dalam inti sel yang menyebabkan terjadinya mutasi sel. Informasi penting 

yang diperoleh dari semua penelitian adalah bahwa kerusakan pada sel dan 

jaringan yang merupakan akar dari sebagian besar penyakit disebabkan 

oleh kelompok kimia yang sangat aktif dan berbahaya yang disebut radikal 

bebas.”  

 Winarti (2010:17), menyatakan bahwa “radikal bebas di dalam tubuh 

merupakan bahan yang sangat berbahaya. Apabila radikal bebas dalam tubuh 

jumlahnya berlebih dapat bereaksi dengan protein dan lemak menimbulkan 

banyak masalah, sehingga dapat merusak struktur fungsi membran sel yaitu 

lapisan yang melindungi sel”. Menurut Giriwijoyo, (2007:63) “peningkatan 

radikal bebas dapat dipengaruhi beberapa faktor diantaranya sinar UV, polusi 

lingkungan, asap rokok, bahan kimia, bahan makanan dan bahan kimia obat-

obatan”. Berdasarkan dari penjelasan teori di atas dapat disimpulkan bahwa 

radikal bebas dalam jumlah yang berlebihan, pada patologis tertentu, sangat 

berbahaya karena dapat mengakibatkan terjadinya beberapa kerusakan atau 

kelainan dalam sel.  

Sebagaimana yang di jelaskan oleh Zakaria dalam Winarsi (2007:19) bahwa: 

“Tingginya kadar radikal bebas dalam tubuh dapat ditunjukkan oleh rendahnya 
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aktivitas enzim antioksidan dan tingginya kadar malondialdehid (MDA) dalam 

plasma”.  

Radikal bebas dapat dinetralisirkan dengan mengkonsumsi antioksidan.  

Winarsi (2007:19), menyatakan bahwa “dengan mengkonsumsi antioksidan dalam 

jumlah memadai dilaporkan dapat menurunkan kejadian penyakit degeneratif, 

seperti kardiovaskular, kanker, aterosklerosis, osteoporosis, dan lain-lain.” 

Antioksidan merupakan senyawa pemberi elektron (electron donor) atau reduktan. 

Senyawa ini memiliki berat molekul kecil, tetapi mampu mengurangi 

perkembangan reaksi oksidasi, dengan cara mencegah terbentuknya radikal. Peran 

antioksidan juga dapat menghambat reaksi oksidasi, dengan mengikat radikal 

bebas dan molekul yang sangat reaktif, maka akan menghambat kerusakan sel.  

Sistem antioksidan tubuh sebagai mekanisme perlindungan terhadap 

serangan radikal bebas, secara alami telah ada dalam tubuh kita. Winarti 

(2010:70) menyatakan bahwa: 

 “ada dua macam antioksidan, yaitu antioksidan internal dan eksternal. 

Antioksidan internal yaitu antioksidan yang dapat dihasilkan oleh tubuh 

sendiri, disebut juga dengan antioksidan primer. Secara alami tubuh 

mampu menghasilkan antioksidan sendiri, tetapi kemampuan ini pun ada 

batasnya. Sejalan bertambahnya usia maka kemampuan tubuh untuk 

menghasilkan antioksidan sendiri makin berkurang. Hal ini yang 

menyebabkan stress oksidatif, yaitu dimana terjadi ketidakseimbangan 

antara produksi radikal bebas dengan sistem pertahanan antioksidan 

didalam tubuh”.  

 

Winarsi, (2007:19) “Antioksidan eksternal tidak dihasilkan oleh tubuh 

tetapi berasal dari makanan seperti vitamin A, beta karoten, vitamin C dan vitamin 

E. Antioksidan yang berasal dari makanan atau yang didapat dari luar tubuh 
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disebut juga dengan antioksidan sekunder. Antioksidan ini berfungsi untuk 

menangkap senyawa serta mencegah terjadinya reaksi barantai”. 

Vitamin E termasuk pada antioksidan eksternal atau antioksidan sekunder. 

Vitamin E merupakan antioksidan yang larut dalam lemak. “Sebagai antioksidan, 

vitamin E mampu bereaksi dengan radikal bebas lipid membran membentuk 

radikal vitamin E yang sedikit reaktif, Vitamin ini terdapat dalam banyak bahan 

makanan. Terutama minyak kecambah, gandum dan biji-bijian, sayuran dan buah-

buahan merupakan sumber vitamin E yang baik” (Almatsier, 2009:178).  

“Salah satu biomarker yang dipakai untuk menentukan adanya stress 

oksidatif adalah Malondialdehid (MDA) pada darah yang  merupakan senyawa 

yang dapat menggambarkan aktifitas radikal bebas di dalam sel sehingga 

dijadikan sebagai salah satu petunjuk terjadinya stres oksidatif akibat radikal 

bebas” (Asni dkk, 2009). 

Olahraga lari jarak jauh dikategorikan menjadi nomor lari 5.000m dan 

10.000m, serta lari marathon 42.195km (Sidik, 2011:1). Purba, (2016) 

“mengelompokkan olahraga berdasarkan intensitas ringan, sedang, berat dan berat 

sekali, cabang olahraga lari jarak jauh dikelompokkan pada intensitas berat”. 

faktor yang dapat mempengaruhi prestasi pelari jarak jauh Pasi Sumbar yaitu: 

aktivitas fisik. Candrawati, (2013) menyatakan bahwa “Aktivitas fisik secara akut 

dapat meningkatkan stress oksidatif dan pemicu radikal bebas”. Selain itu, kadar 

malondialdehid (MDA) yang tidak teridentifikasi secara berkala, dan kurangnya 

pengetahuan atlet terhadap oksidan dan antioksidan. Waktu istirahat atau waktu 
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pemulihan yang tidak simbang setelah latihan mempengaruhi penurunan radikal 

bebas.  

Hasil penelitian yang dilakukan  oleh (Iso, 2014: vi) “ latihan fisik dengan 

intesitas tinggi dan durasi lama dianggap salah satu faktor yang menyebabkan 

terjadinya stress oksidatif”. Candrawati, 2013 juga menyimpulkan bahwa 

“Aktivitas fisik secara akut dapat meningkatkan stres oksidatif melalui 

mekanisme: cedera hiperoxic di mitokondria, cedera ischemia – reperfusion dan 

inflamasi”. Berdasarkan permasalahan diatas peneliti tertarik melakukan 

penelitian untuk mengetahui pengaruh pemberian vitamin E terhadap kadar 

Malondialdehid (MDA) pelari jarak jauh atlet PASI Sumbar. 

B. Identifikasi Masalah 

Berdasarkan latar belakang masalah di atas maka penulis 

mengidentifikasikan masalah sebagai berikut: 

1. Aktivitas fisik akut akan menyebabkan peningkatan radikal bebas didalam 

tubuh. 

2. Recofery atau istirahat setelah latihan yang tidak seimbang dengan aktivitas 

fisik. 

3. Asupan gizi akan mempengaruhi metabolisme tubuh (suplemen antioksidan 

sekunder yang kurang akan mempengaruhi kinerja atlet). 

4. Stres psikis yang tidak terkendali yang dapat mempengaruhi pembentukan 

radikal bebas. 

5. Polusi udara merupakan faktor penyebab peningkatan radikal bebas didalam 

tubuh. 
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C. Batasan Masalah  

Batasan masalah digunakan untuk memperoleh ruang lingkup penelitian 

yang tepat, efektifitas dan efisiensi biaya penelitian, maka permasalahan dalam 

penelitian dibatasi oleh “Pengaruh Pemberian Vitamin E terhadap Kadar 

Melondialdehid (MDA) Pelari Jarak Jauh Atlet Pasi Sumbar”. 

D. Perumusan Masalah  

Berdasarkan batasan masalah di atas, maka rumusan masalah penelitian 

adalah sebagai berikut: 

“Apakah pemberian Vitamin E berpengaruh terhadap kadar Malondialdehid 

(MDA) pelari jarak jauh atlet PASI Sumbar?” 

E. Tujuan Penelitian  

Sesuai dengan perumusan masalah di atas maka tujuan dari penelitian ini 

adalah untuk menganalisis pengaruh pemberian vitamin E terhadap kadar 

Melondialdehid (MDA) Pelari Jarak Jauh Atlet Pasi Sumbar. 

F. Manfaat Penelitian  

Penelitian ini diharapkan berguna bagi pihak-pihak terkait, diantaranya: 

1. Bagi penulis, untuk menambah pengalaman dalam penelitian ilmiah dan 

mengaplikasikan ilmu yang diperoleh selama perkuliahan serta sebagai salah 

satu syarat untuk memperoleh gelar sarjana (S1) Prodi Ilmu Keolahragaan, 

Jurusan Kesehatan dan Rekreasi, Universitas Negeri Padang. 

2. Bagi atlet pelari jarak jauh, sebagai acuan untuk meningkatkan kesehatan dan 

pengetahuan akan bahaya radikal bebas pada saat latihan berat. 
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3. Kepustakaan, sebagai sumbangan ilmiah dan bahan referensi bagi penelitian 

selanjutnya yang ingin meneliti hal yang berhubungan dengan penelitian ini. 

4. Kepada peneliti selanjutnya agar dapat melakukan penelitian dengan kajian 

yang sama dengan waktu lebih lama, dan melakukan perbandingan terhadap 

penelitian selanjutnya. 
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BAB V 

PENUTUP 

A. Kesimpulan  

Berdasarkan tujuan penelitian  yang telah diuraikan sebelumnya, maka dapat 

disimpulkan bahwa pemberian vitamin E 400 IU (266,8 mg)/hari dan diberikan 1-

2 jam setelah latihan memberikan pengaruh yang signifikan terhadap penurunan 

kadar Malondialdehid (MDA) pelari jarak jauh Sumatera barat.  

B. Saran  

Berdasarkan manfaat penelitian yang telah dijabarkan sebelumnya, maka 

saran peneliti sebagai berikut: 

1. Bagi atlet, sebagai acuan untuk kesehatan dengan meningkatkan 

konsumsi vitamin E dan memiliki pengetahuan akan bahaya radikal 

bebas pada saat latihan.  

2. Bagi penulis, untuk menambah pengalaman dalam penelitian ilmiah dan 

mengaplikasikan ilmu yang diperoleh selama perkuliahan serta sebagai 

salah satu syarat untuk memperoleh gelar sarjana (S1) Prodi Ilmu 

Keolahragaan, Jurusan Kesehatan dan Rekreasi, Universitas Negeri 

Padang. 

3. Kepustakaan, sebagai sumbangan ilmiah dan bahan referensi bagi 

penelitian selanjutnya yang ingin meneliti hal yang berhubungan dengan 

penelitian ini. 
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4. Kepada peneliti selanjutnya agar dapat melakukan penelitian dengan 

kajian yang sama dengan waktu lebih lama, dan melakukan 

perbandingan terhadap penelitian selanjutnya. 
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