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ABSTRACT 

 

Yosnengsih, 2018 Effect Submaxsimal Physical Exercise And Ascorbic Acid 

On Leukocyte Counts 

 

Physical training is one of oxidative stress factor. This situation can make 

broke a tissue and change a immunity of system which have a role in a celuler 

manner metabolism endurance body. Physical exercise or exercise is good, 

correct, measurable, and regular will reduce free radicals is the body. Ascorbic 

acid (vitamin C) becomes one of the antioxidants that can improve the inhibits 

oxidative stress. This research as a porpuse for know effect giving ascorbic acid 

of submaksimal physical exercise about the bouts leukocyte cells. 

This study was quasi exsperimental with pretest and post test. Subyek were 

24 college student major health and recreation sport science faculity university of 

padang and fulfilled the inclusion and exclusion criteria. Subyek received a 

ascorbic acid 250 mg/day. Blood sample were before and after treatment 

submaksimal exercise. Measured by use improved neubaur.  

The result of study reveals 1). There was a significant effect of 

submaxsimal physicall exercise on leukocyte counts (th 2,718 > tt  1,895). 2) There 

was a significant effect of submaxsimal physical exercise with ascorbic acid on 

leukocyte counts (th 3,401  > tt  1,895). 3)There was a significant effect of 

submaxsimal physical exercise less ascorbic acid with submaxsimal physical 

exercise use ascorbic acid on leukocyte counts (th 4,314  > tt  1,1895). Based on 

the data test found the the administration of ascorbic acid produces a decrease in 

the bouts of leukocyte cells in submaxsimal physical exercise. 

 

Key Word : ascorbic acid, leukocyte cells, submaxsimal physical exercise. 
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ABSTRAK 

 

 

Yosnengsih, 2018.  Pengaruh Latihan Fisik Submaksimal dengan Asam 

Askorbat terhadap Jumlah Sel leukosit. Skripsi. Fakultas 

Ilmu Keolahragaan, Universitas Negeri Padang 

 

Latihan fisik merupakan salah satu faktor stress oksidatif. Keadaan ini 

dapat menyebabkan kerusakan jaringan dan perubahan sistem imunitas yang 

berperan secara seluler dan metabolisme pertahanan tubuh. Asam askorbat 

menjadi salah satu antioksidan yang dapat memperbaiki sistem imunitas. 

penelitian ini bertujuan untuk mengetahui pengaruh pemberian asam askorbat 

pada latihan fisik submaksimal terhadap jumlah sel leukosit. 

Jenis penelitian quasi experimental dengan  pretest and posttest group 

design . Subyek penelitian sebanyak 24 orang mahasiswa Jurusan Kesehatan dan 

Rekreasi Fakultas Ilmu Keolahrgaan Universitas Negeri Padang dan memenuhi 

kriteria inklusi dan eksklusi. Pemilihan subyek dengan purposive sampling . 

Subyek mendapat asam askorbat sebanyak 250 mg/HR. Asam askorbat diminum 

1 jam sebelum latihan fisik submaksimal dilakukan. Sampel darah diambil 

sebelum perlakuan dan sesudah perlakukan latihan fisik submaksimal diukur 

dengan mengunakan kamar hitung (Improved Neubauer) 

Hasil penelitian didapat bahwa: 1) Terdapat pengaruh yang signifikan 

latihan fisik submaksimal terhadap jumlah sel leukosit (thitung 2,718 >  ttabel1.895). 

Dari mean pre test 9668.8 µl menjadi 7437.5 µl dari post test. 2) Terdapat 

pengaruh yang signifikan pada asam askorbat terhadap jumlah sel leukosit (thitung 

3,401 > ttabel 1.895), dari mean pretest 9075 µl menjadi 7456.3 µl pada posttest. 3) 

Terdapat pengaruh yang signifikan latihan fisik submaksimal tanpa asam askorbat 

dengan latihan fisik submaksimal dengan asam askorbat terhadap jumlah sel 

leukosit (thitung 4.314 > ttabel 1.895). Berdasarkan uji data disimpulkan bahwa 

pemberian asam askorbat pada latihan fisik submaksimal memberikan penurunan 

lebih baik terhadap jumlah sel leukosit.  

 

 

Kata kunci : Latihan fisik submaksimal, Asam askorbat, Sel leukosit. 
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BAB I 

PENDAHULUAN 

A. Latar Belakang Masalah 

Sampai saat ini olahraga memberikan peranan yang positif dan nyata 

bagi peningkatan kesehatan masyarakat. Selain itu olahraga turut berperan 

dalam usaha menciptakan bangsa Indonesia seutuhnya. Sebagaimana 

ditegaskan dalam Undang-Undang Sistem Keolahragaan Nasional Republik 

Indonesia Nomor 3 Tahun 2005 tentang Ruang Lingkup Olahraga pada Pasal 

17 yang menyatakan bahwa “Ruang lingkup olahraga meliputi: olahraga 

pendidikan, olahraga rekreasi dan olahraga prestasi”.  

Berdasarkan ruang lingkup keolahragaan nasional diatas terlihat bahwa 

diantara tujuan dan sasaran kegiatan olahraga di Indonesia salah satunya yaitu 

olahraga rekreasi. Olahraga rekreasi dilakukan sebagai bagian dari proses 

pemulihan kembali kesehatan dan kebugaran. Olahraga rekreasi memiliki 

tujuan untuk memperoleh kesehatan, keburan jasmani, dan kegembiraan. Hal 

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

Kesehatan Olahraga yang mengatakan bahwa, “upaya kesehatan olahraga 

ditujukan untuk meningkatkan prestasi belajar, kerja dan olahraga yang 

dilaksanakan melalui latihan fisik”. 

Dari pengertian diatas dapat disimpulkan bahwa dengan melakukan 

olahraga dapat memberikan perubahan serta persaingan dalam prestasi 

belajar, kerja dan prestasi olahraga. Namun manfaat olahraga bagi kesehatan 

hanya dapat dirasakan jika kita mengerti dan memahami latar belakang 

olahraga itu sendiri. 
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Olahraga kesehatan dapat memberikan pelakukanya sehat dikala diam 

(sehat statis) dan masih dapat melakukan aktivitas dalam kehidupan (sehat 

dinamis). Giriwijoyo dan Sidik, (2012:43) juga mengatakan bahwa:  

“Peranan olahraga kesehatan dalam hubungan dengan penyakit 

terutama terhadap golongan penyakit non infeksi, terhadap penyakit 

infeksi khususnya dalam keadaan akut olahraga justru dapat 

membahayakan. Akan tetapi dalam keadaan sehat, olahraga kesehatan 

bahkan telah terbukti dapat meningkatkan unsur-unsur kekebalan tubuh 

(antibody)”. 

 

Menurut Erkadius, (1992:36) “Lemahnya kekebalan tubuh akan 

berdampak buruk terhadap tubuh, tubuh akan mudah diserang oleh 

mikroorganisme sehingga kemampuan dari kerja tubuh akan terganggu, 

Kekebalan tubuh (antibodi) merupakan pertahanan utama terhadap penyebab 

infeksi”. Dengan begitu terganggunya sistem kekebalan akan memberikan 

pengaruh buruk, tubuh akan   mudah mengalami berbagai penyakit akibat 

mikroba/infeksi. 

Riset yang dilakukan Natale et al., (2003) menyatakan bahwa “latihan 

fisik dapat meningkatkan perubahan pada sistem kekebalan tubuh, bahkan 

latiahan fisik akutpun dapat mengubah jumlah dan fungsi dari sel leukosit”. 

Penelitian Nieman et al., (1994) juga mengatakan bahwa “ Sesuai peneliti 

lainnya, latihan dengan intensitas tinggi 80% VS 50% VO2 mak dikaitkan 

dengan limfositosis yang secara signifikan lebih besar”. Penelitian Smith, 

2000; Neto et al,. (2003 dan 2011) dalam Yuniarti, (2014: 6) “terjadinya 

interaksi yang signifikan antara syaraf, hormonal, dan sistem imun selama 

melakukan latihan fisik akut dan latihan rutin”. 
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Berdasarkan hasil penelitian tersebut dapat disimpulkan bahwa kondisi 

fisik memegang peranan yang sangat penting dalam mencapai derajat 

kesehatan. Tujuan dari kondisi fisik adalah untuk meningkatkan kualitas 

fungsional organ tubuh sesuai dengan kebutuhan dan tuntutan. Dalam 

program penyusunan kondisi fisik direncanakan secara sistematis yang 

ditunjukan untuk meningkatkan kondisi fisik dan kemampuan fungsional dari 

sistem tubuh sehingga lebih baik. Kondisi fisik dapat ditingkat melalui latihan 

fisik. “Latihan fisik adalah semua bentuk aktifitas fisik yang dilakukan secara 

terstruktur, terencana dan berkesinambungan dengan tujuan untuk 

meningkatkan kebugaran jasmani”, (Kemenkes RI, 2014). Melalui latihan 

fisik kebugaran jasmani dapat dipertahankan atau ditingkatkan, baik yang 

berhubungan dengan keterampilan maupun dengan kesehatan. 

Bompa, (1990) dalam Yuniarti (2014:15) menyatakan “Latihan fisik 

submaksimal merupakan suatu kegiatan yang fisik dengan menghasilkan 

tingkat denyut jantung submaksimal yaitu 80% - 90% dari denyut jantung 

maksimal”. Menurut Neto et al (2011) “korelasi antara beratnya latihan fisik 

dengan penekanan sistem imun masih belum terlalu jelas meskipun beberapa 

pendapat mengatakan bahwa latihan fisik ringan dapat memperbaiki respon 

imun sedangkan latihan fisik berlebihan dapat menekan sistem imun tubuh 

sehingga mudah terkena infeksi”.  

Penelitian Reihmane et al, (2012) juga mendapatkan bahwa “pengaruh 

latihan fisik submaksimal akut dengan melakukan satu jam latihan bersepeda 

terjadi peningkatan leukosit, IL-6, TNF-α dan monocyte chemotactic protein-
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1 MPC-1 pada atlet yang sampel darah dikumpulkan 15 menit sebelum dan 

segera setelah latihan”. Berdasarkan penelitian diatas dapat disimpulkan 

bahwa latihan fisik yang berlebihan dapat berefek buruk pada kondisi 

homeostasis dalam tubuh, yang akhirnya berpengaruh juga terhadap sistem 

kerja organ tubuh. 

Faktor lain yang dapat mempengaruhi sistem kekebalan tubuh adalah, 

asupan zat gizi, keadaan lingkungan yang berubah-ubah. “Sistem imun dapat 

dianggap sebagai suatu seri respon adaptif terhadap lingkungan yang 

berubagh-ubah dan potensial rawan”, Akib (2008:7). Pengaruh lingkungan 

yang rawan ini akan menimbulkan seleksi agar dapat beradaptasi terhadap 

lingkungan untuk bertahan hidup. Recovery atau pemulihan yang 

rendah/singkat mempengaruhi laju metabolisme dan kurangnya pengadaan 

oksigen setelah melakukan latihan fisik akan merangsang peningkatan radikal 

bebas. Stress Psikis yang juga memicu peningkatan produksi radikal bebas 

dan leukosit.  

Usaha lain yang dapat memperbaiki kekebalan tubuh adalah melalui 

(asupan gizi) makanan yang dikonsumsi. Makanan adalah bahan yang 

mengandung zat-zat gizi yang berfungsi untuk tubuh yang mana merupakan 

pilar utama dari kesehatan dan kesejateraan sepanjang siklus kehidupan, 

seperti karbohidrat, lemak, protein, vitamin, mineral. Syafrizar, (2008:3) 

mengatakan bahwa “Zat gizi (nutrients) adalah ikatan kimia yang diperlukan 

tubuh untuk melakukan fungsinya yaitu menghasilkan energi, membangun 

dan memelihara jaringan serta mengatur proses-proses kehidupan”. 
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Vitamin adalah satu dari kandungan makanan  yang merupakan zat 

organik yang pada umumnya tidak dapat dibentuk oleh tubuh. Vitamin 

berfungsi sebagai katalisator organik, mengatur proses metabolisme dan 

fungsi normal tubuh. Vitamin memiliki peran penting/utama sebagai zat 

pengatur dan pembangun bersama zat gizi lain, melului pembentukan enzim, 

antibodi, dan hormon. Vitamin yang digunakan untuk pembentukan atau 

mempertahankan antibodi adalah vitamin C (asam askorbat). Dep Gizi dan 

Kesmas FK UI (2012:105) menyatakan bahwa “pemberian asam askorbat 

pada keadaan normal tidak menunjukan efek dalam tubuh yang jelas, tetapi 

pada keadaan defisiensi, pemberian asam askorbat akan menghilangkan 

gejala penyakit dengan depat”.  

Penelitian yang dilakukan oleh Setiawan, dkk (2016) terjadi penurunan 

kadar neutrofil dalam leukosit setelah pemberian vitamin C pada latihan fisik. 

Penelitian lain yang dilakukan oleh Ulvie dalam Setiawan, (2016) yang 

menggunkaan jus jambu biji merah sebagai sumber vitamin c yang diberikan 

selama 14 hari terhadap pemula, terdapat penurunan jumlah kadar leukosit 

pada kelompok yang diberikan jus jambu biji merah dan kelompok yang 

diberikan air putih, akan tetapi secara statistik tidak terdapat perbedaan 

bermakna. 

Salah satu cara yang digunakan untuk mengetahui bagaimana kekebalan 

tubuh/kebugaran jasmani seseorang adalah melalui pemeriksaan 

laboraturium. Biomarker yang dipakai yaitu jumlah sel leukosit didalam 

darah. Latihan fisik yang dilakukan mampu mengaktifkan kerja sel darah 
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putih yang merupakan komponen utama kekebalan tubuh di dalam darah. 

“Total leukosit dan substrak banyak digunakan untuk mengkonfirmasi 

gangguan sistem kekebalan tubuh” Pedro, et.al. (2015).  

Aktifitas yang dilakukan berupa latihan fisik yang dilaksanakan secara 

rutin. Setiap latihan fisik yang dilakukan memiliki target yang akan dicapai. 

Demi tercapainya target, olahragawan harus mampu melakukan setiap 

latihan. Latiahan yang dilakukan dengan tingkat kelelahan yang tinggi akan  

membahayakan dan masih jarang pelaku mengetahui dampak dari latihan 

tersebut. Berdasarkan survei yang dilakukan terhadap olahragawan yang 

melakukan latihan fisik rutin dan latihan fisik akut terlihat bahwa 

olahragawan tersebut mengalami: kelelahan, pusing, gangguan saluran 

pernafasan, reperfusion injury.  Akimoto (2003) dalam Yuniarti (2014) 

mengatakan “terjadi peninggian kasus infeksi pada saluran nafas atas pada 

orang yang melakukan latihan fisik yang sangat berat”. 

Penelitian sebelumnya juga menemukan bahwa latihan fisik yang berat 

mampu mempengaruhi jumlah sel leukosit. Terlihat jelas pada tabel 1: 

Tabel 1. Pengaruh Latihan Fisik Terhadap Hitung Leukosit  

No Peneliti Subjek 
Jenis 

Latihan 
Efek 

1 Sodique, 

2000 

Orang tidak terlatih Latiahan 

fisik berat 

Pr: leukositosis, 

limfositosis 

Lk: leukositosis, 

limfositosis 

2 Ali Saukat, 

2000 

Orang tidak terlatih Latihan 

fisik berat 

Lk: leukositosis 

3 Risoy et al, 

2003 

Atlet dan bukan 

atlet 

Latihan 

fisik berat 

Lk: leukositosis 

Lk: leukositosis 
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Berdasarkan hasil survei dan data tabel (tabel 1) yang dikemukan diatas 

diketahui bahwa dengan latihan berat menyebabkan perubahan pada jumlah 

sel leukosit, oleh karena itu peneliti tertarik untuk meneliti pengaruh latihan 

fisik submaksimal dengan pemberian asam askorbat terhadap jumlah sel 

leukosit.  

B. Identifikasi Masalah 

Berdasarkan latar belakang masalah diatas, maka penulis dapat 

mengidentifikasikan masalah sebagai berikut: 

1. Tubuh yang kurang melakukan latihan fisik akan mudah diserang berbagai 

macam penyakit, penyakit degenerative dan penyakit yang bukan 

degeneratif. 

2. Pemberian beban latihan fisik submaksimal, melampauin batas kelelahan 

dapat menyebabkan terjadinya kerusakan sel yang mengakibatkan 

terjadinya peningkatan sel leukosit. 

3. Latihan fisik berat yang dilakukan tidak terkondisi atau tidak terbiasa akan 

mengakibatkan kerusakan oksidatif dan injuri otot. 

4. Kurangnya asupan zat gizi akan mempengaruhi kerja tubuh, sehingga 

kerja tubuh tidak bekerja secara maksimal. 

5. Cuaca dan suhu yang tidak normal (kurang baik) mempengaruhi sistem 

ketahanan tubuh. 

6. Pencemaran udara (polusi udara) merupakan faktor peningkatan radikal 

bebas.  



 
 
 

8 
 

 
 

7. Kurangnya konsumsi vitamin C dan E akan mempercepat peningkatan 

radikal bebas didalam tubuh. 

8. Proses recoveri dapat menguranggi peningkatan sel leukosit.  

9. Keadaan stress psikis mampu memicu peningkatan radikal bebas dan sel 

leukosit. 

10. Kurangnya persedian protein didalam tubuh akan menghambat 

pembangunan komponen dan struktur jaringan tubuh. 

C. Pembatasan Masalah 

Berdasarkan identifikasi masalah diatas, banyak faktor yang diduga 

mempengaruhi peningkatan jumlah sel leukosit, maka peneliti membatasi 

pada “Pengaruh Latihan Fisik Submaksimal dengan Pemberian Asam 

Askorbat terhadap Sel Leukosit Mahasiswa Kesehatan dan Rekreasi 

Universitas Negeri Padang. 

D. Rumusan Masalah 

Berdasarkan latar belakang, identifikasi masalah dan pembatasan-

pembatasan masalah maka disusunlah rumusan masalah, yaitu: “Apakah 

Latihan Fisik Submaksimal dengan Pemberian Asam Askorbat Memberikan 

Pengaruh terhadap Sel Leukosit Mahasiswa Jurusan Kesehatan dan Rekreasi 

Fakultas Ilmu Keolahragaan Universitas Negeri Padang”. 

E. Tujuan Penelitian 

Berdasarkan rumusan masalah diatas maka tujuan dari penelitian ini 

adalah sebagai berikut ini: 

1. Untuk mengetahui pengaruh Latihan Fisik Submaksimal terhadap jumlah 

Sel Leukosit  Mahasiswa Jurusan Kesehatan dan Rekreasi Fakultas Ilmu 

Keolahragaan Universitas Negeri Padang. 
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2. Untuk mengetahui pengaruh asam askorbat  terhadap jumlah Sel Leukosit  

Mahasiswa Jurusan Kesehatan dan Rekreasi Fakultas Ilmu Keolahragaan 

Universitas Negeri Padang. 

3. Untuk mengetahui perbedaan pengaruh Latihan Fisik Submaksimal tanpa 

Asam Askorbat dengan Latihan Fisik Submaksimal dengan Asam 

Askorbat  terhadap jumlah Sel Leukosit  Mahasiswa Jurusan Kesehatan 

dan Rekreasi Fakultas Ilmu Keolahragaan Universitas Negeri Padang. 

F. Manfaat Penelitian  

Selesainya penelitian ini, maka diharapkan hasilnya dapat berguna dan 

bermanfaat untuk: 

1. Bagi penulis dalam menyelesaikan tugas akhir perkuliahan dan memenuhi 

syarat untuk mendapat gelar sarjan.  

2.  Bagi olahragawan sebagai bahan pertimbangan dalam penerapan program 

latihan. 

3. Bagi olahragawan dalam meningkatkan pengetahuan tentang asam 

askorbat dalam mempertahankan jumlah sel leukosit pada saat melakukan 

latihan fisik submaksimal.  

4. Penelitian ini diharapkan dapat memberikan pemahaman kepada 

masyarakat tentang dampak latihan fisik dengan asam askorbat dalam 

upaya menjaga kesehatan, kesegaran jasmani dan prestasi yang fisiologis 

dengan batas kemampuan tubuh. 

5. Bagi mahasiswa sebagai bahan referensi di Perpustakaan Fakultas Ilmu 

Keolahragaan Universitas Negeri Padang. 
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6. Manfaat dalam pengembangan penelitian: data pada penelitian ini dapat 

dipergunakan sebagai acuan untuk penelitian lebih lanjut.  
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BAB V 

KESIMPULAN DAN SARAN 

A. Kesimpulan 

Berdasarkan hasil penelitian dan pengujian hipotesis maka dapat 

ditarik kesimpulan sebagai berikut: 

1. Terdapat pengaruh yang signifikan latihan fisik submaksimal terhadap 

jumlah sel leukosit Mahasiswa Jurusan Kesehatan dan Rekreasi Fakultas 

Ilmu Keolahragaan Universitas Negeri Padang.  

2. Terdapat pengaruh yang signifikan asam askorbat terhadap jumlah sel 

leukosit mahasiswa Jurusan Kesehatan dan Rekreasi Fakultas Ilmu 

Keolahragaan Universitas Negeri Padang. 

3. Terdapat perbedaan pengaruh yang signifikan antara latihan fisik 

submaksimal tanpa asam askorbat dengan latihan fisik submaksimal 

mengkonsumsi asam askorbat terhadap jumlah sel leukosit  mahasiswa 

Jurusan Kesehatan dan Rekreasi Fakultas Ilmu Keolahragaan Universitas 

Negeri Padang. 

4. Berdasarkan hasil olah data  ketiga hipotesis diatas yang paling baik 

adalah latihan fisik submaksimal yang mengkonsumsi asam askorbat 

dibandingkan dengan latihan fisik submaksimal dan asam askorbat.  

B. Saran 

Berdasarkan kesimpulan diatas, maka peneliti dapat memberikan 

saran yang dapat membantu mengatasi masalah yang ditemui dalam 

menpertahankan jumlah sel leukosit  normal. 
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1. Bagi pelaku olahraga dalam hal memperhatikan intensitas latihan serta 

vitamin penunjang sehingga tidak terjadi gangguan mekanisme fisiologis 

tubuh sehingga latihan yang dilakukan terlaksana berdasarkan tujuan. 

2. Bagi masyarakat dalam meningkatkan pemahaman terhadap latihan fisik 

dengan asam askorbat dalam upaya menjaga kesehatan, kesegaran 

jasmani dan prestasi yang fisiologis dengan batas kemampuan tubuh. 

3. Perlu penelitian lanjutan untuk mendapatkan informasi tentang perubahan 

jumlah sel leukosit setelah mengkonsumsi asam askorbat.   
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