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ABSTRAK 
Penelitian ini bertujuan untuk mengetahui perbedaan perubahan berat badan dan kadar air tubuh 

setelah konsumsi air mineral dan minuman isotonik sebelum latihan submaksimal pada mahasiswa 

Program Studi Ilmu Keolahragaan Universitas Negeri Malang. Penelitian ini dilatarbelakangi oleh 

pentingnya menjaga status hidrasi selama latihan submaksimal, karena peningkatan aktivitas 

metabolisme dan produksi panas tubuh selama latihan dapat memicu kehilangan cairan melalui 

mekanisme termoregulasi. Perbedaan kandungan elektrolit dan karbohidrat pada jenis cairan yang 

dikonsumsi diduga menghasilkan perubahan status hidrasi yang berbeda setelah latihan 

submaksimal. Penelitian ini menggunakan pendekatan kuantitatif dengan metode eksperimen semu 

(quasi experimental) dan desain two group pretest-posttest. Subjek penelitian berjumlah 30 

mahasiswa laki-laki yang memenuhi kriteria inklusi, kemudian dibagi menjadi dua kelompok 

perlakuan, yaitu kelompok air mineral dan kelompok minuman isotonik dengan masing-masing 

kelompok terdiri atas 15 subjek.  Seluruh subjek menjalani latihan submaksimal berupa lari selama 

12 menit dengan intensitas 64–76% HRmax. Pemberian cairan dilakukan dengan dosis 7,5 ml/kg 

berat badan sebelum latihan. Variabel penelitian meliputi perubahan berat badan dan perubahan 

kadar air tubuh sebagai indikator status hidrasi. Pengukuran dilakukan menggunakan Bioelectrical 

Impedance Analysis (BIA) sebelum dan sesudah latihan. Analisis data menggunakan uji Shapiro–

Wilk, Levene’s Test, dan Independent Sample t-Test pada taraf signifikansi 0,05. Hasil penelitian 

menunjukkan bahwa seluruh subjek mengalami penurunan berat badan dan kadar air tubuh setelah 

latihan submaksimal. Kelompok air mineral mengalami penurunan berat badan sebesar –0,547 ± 

0,106 kg dan kadar air tubuh sebesar –0,993 ± 0,293%, sedangkan kelompok minuman isotonik 

mengalami penurunan lebih kecil yaitu –0,453 ± 0,091 kg dan –0,780 ± 0,259%. Hasil uji 

Independent Sample t-Test menunjukkan terdapat perbedaan signifikan pada perubahan berat 

badan (p = 0,015) dan kadar air tubuh (p = 0,044). Hal ini menunjukkan bahwa minuman isotonik 

lebih baik dalam mempertahankan status hidrasi dibandingkan air mineral karena kandungan 

elektrolit dan karbohidrat yang membantu absorpsi dan retensi cairan tubuh. 

Kata Kunci: Hidrasi, Air Mineral, Minuman Isotonik, Berat Badan, Kadar Air Tubuh, Latihan 

Submaksimal. 

 

  

PEiNDAiHULUAiN 

Hidrasi memiliki peran penting dalam menjaga fungsi fisiologis dan 

mempertahankan kinerja fisik selama latihan. Keseimbangan cairan tubuh berperan dalam 

berbagai proses fisiologis seperti pengaturan suhu tubuh, transportasi oksigen dan nutrisi, 

serta pemeliharaan fungsi kardiovaskular (Pérez-Castillo dkk., 2023; Setyawati dkk., 

2024). Gangguan terhadap keseimbangan cairan tubuh dapat menyebabkan dehidrasi, 

yaitu kondisi ketika kehilangan cairan tubuh melebihi asupan cairan sehingga terjadi 

defisit cairan yang berdampak pada penurunan fungsi fisiologis (Hidayatulloh dkk., 2023). 

Selama latihan, tubuh mengalami peningkatan metabolisme energi yang menghasilkan 

panas sehingga memicu aktivasi sistem termoregulasi melalui vasodilatasi perifer dan 

peningkatan produksi keringat untuk mempertahankan kestabilan suhu inti tubuh (Périard 
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dkk., 2021). Meskipun mekanisme tersebut penting untuk mempertahankan homeostasis, 

peningkatan pengeluaran keringat selama latihan dapat menyebabkan perubahan status 

hidrasi tubuh. Pada lingkungan tropis seperti Indonesia, suhu dan kelembapan udara yang 

tinggi semakin mempercepat laju pengeluaran keringat sehingga risiko dehidrasi selama 

latihan menjadi lebih besar (Mintarto dkk., 2019). 

Prevalensi dehidrasi masih cukup tinggi pada berbagai kelompok masyarakat di 

Indonesia. The Indonesian Regional Hydration Study (THIRST) melaporkan bahwa 

sekitar 46,1% masyarakat Indonesia mengalami dehidrasi ringan dengan prevalensi yang 

lebih tinggi pada kelompok remaja (Leonita dkk., 2024). Pada populasi mahasiswa, 

penelitian juga menunjukkan bahwa sekitar 36,4% dari 184 mahasiswa mengalami kondisi 

dehidrasi akibat rendahnya konsumsi cairan harian (Anggraeni dkk., 2020). Kondisi 

tersebut menunjukkan bahwa mahasiswa dan remaja merupakan kelompok yang rentan 

mengalami gangguan hidrasi. Risiko tersebut berpotensi lebih tinggi pada mahasiswa Ilmu 

Keolahragaan karena kelompok ini memiliki frekuensi latihan yang lebih rutin 

dibandingkan mahasiswa pada umumnya, sehingga kebutuhan cairan tubuh juga 

meningkat (Setyawati dkk., 2024). Dehidrasi selama latihan diketahui dapat menurunkan 

fungsi fisiologis dan kinerja fisik. Kehilangan cairan tubuh sebesar ≥2% dari berat badan 

telah terbukti dapat menurunkan kapasitas fisik, meningkatkan stres fisiologis, serta 

mengganggu fungsi kardiovaskular selama latihan (Khan dkk., 2024; Prabawa dkk., 2025). 

Pemahaman mengenai perubahan status hidrasi akibat latihan memerlukan indikator 

yang mampu menggambarkan perubahan cairan tubuh secara objektif. Salah satu indikator 

yang sering digunakan adalah perubahan berat badan karena sebagian besar penurunan 

berat badan akut selama latihan berasal dari kehilangan cairan tubuh. Prinsip ini 

didasarkan pada konsep bahwa fluktuasi berat badan akut terutama disebabkan oleh 

perubahan cairan tubuh selama latihan (Armstrong dkk., 2018). Oleh karena itu, 

perubahan berat badan sering digunakan sebagai indikator praktis untuk mengevaluasi 

kehilangan cairan setelah latihan (Iversen dkk., 2023; Lopez dkk., 2022). Selain itu, kadar 

air tubuh (total body water) juga digunakan untuk menggambarkan total distribusi cairan 

dalam tubuh sehingga dapat memberikan estimasi tambahan terhadap status hidrasi (Bak 

dkk., 2017; Ugras, 2020). Kombinasi kedua indikator tersebut memberikan pendekatan 

yang lebih komprehensif dalam menilai perubahan status hidrasi setelah latihan (Barley 

dkk., 2020). Penelitian ini menggunakan perubahan berat badan dan kadar air tubuh 

sebagai indikator tidak langsung untuk mengevaluasi perubahan status hidrasi setelah 

latihan submaksimal. 

Dalam mempertahankan keseimbangan cairan tubuh selama latihan, penerapan 

strategi hidrasi yang tepat menjadi hal yang penting. Salah satu strategi yang dapat 

dilakukan adalah pemilihan jenis cairan yang dikonsumsi sebelum latihan. Air mineral dan 

minuman isotonik merupakan dua jenis cairan yang umum digunakan, namun memiliki 

karakteristik berbeda. Air mineral berfungsi sebagai sumber hidrasi dasar dengan 

kandungan elektrolit yang relatif rendah sehingga kemampuan retensi cairannya terbatas 

(Nurfitriana dkk., 2023; Salim dkk., 2021). Sebaliknya, minuman isotonik memiliki 

osmolaritas yang mendekati cairan tubuh serta mengandung elektrolit dan karbohidrat 

yang dapat membantu meningkatkan absorpsi dan mempertahankan cairan tubuh selama 

latihan (Hadjarati dkk., 2023; Rowlands dkk., 2022). Perbedaan karakteristik dan 

komposisi kedua jenis cairan tersebut diperkirakan dapat menghasilkan perubahan status 

hidrasi yang berbeda setelah pelaksanaan latihan submaksimal. 

Beberapa penelitian sebelumnya telah mengkaji pengaruh konsumsi air mineral dan 

minuman isotonik terhadap keseimbangan cairan tubuh setelah latihan. Namun, sebagian 

besar penelitian terdahulu dilakukan pada atlet terlatih dengan intensitas latihan tinggi dan 
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durasi latihan yang panjang sehingga hasilnya belum tentu menggambarkan kondisi 

latihan submaksimal pada populasi mahasiswa (Rohmansyah dkk., 2020; Samuel dkk., 

2025). Selain itu, sebagian besar penelitian sebelumnya menggunakan osmolalitas plasma 

dan urine specific gravity sebagai indikator dalam menilai perubahan status hidrasi setelah 

latihan (Donmez dll., 2024; Pradana dkk., 2024). Penelitian yang secara spesifik 

membandingkan konsumsi air mineral dan minuman isotonik menggunakan kombinasi 

indikator perubahan berat badan dan kadar air tubuh pada kondisi latihan submaksimal 

masih terbatas, khususnya pada mahasiswa Ilmu Keolahragaan. 

Berdasarkan uraian tersebut, masih terdapat kesenjangan penelitian terkait efektivitas 

konsumsi air mineral dan minuman isotonik terhadap perubahan status hidrasi pada 

kondisi latihan submaksimal. Oleh karena itu, penelitian ini dilakukan untuk mengetahui 

perbedaan perubahan berat badan dan kadar air tubuh setelah latihan submaksimal antara 

mahasiswa Ilmu Keolahragaan yang mengonsumsi air mineral dan mahasiswa yang 

mengonsumsi minuman isotonik. Hasil penelitian ini diharapkan dapat memberikan 

gambaran yang objektif mengenai efektivitas kedua jenis cairan dalam mempertahankan 

keseimbangan cairan tubuh, sehingga hasilnya dapat menjadi rujukan dalam menentukan 

strategi hidrasi yang tepat selama latihan. 

 

METODE PENELITIAN 

Penelitian ini menggunakan pendekatan kuantitatif dengan metode eksperimen semu 

(quasi experimental). Metode ini dipilih karena peneliti tidak dapat melakukan 

randomisasi penuh terhadap seluruh faktor individual yang berpotensi memengaruhi 

respons hidrasi, seperti tingkat kebugaran, pola tidur, pola makan, dan kondisi fisiologis 

masing-masing subjek (Hartono, 2019). Oleh karena itu, pengendalian variabel dilakukan 

melalui penetapan kriteria inklusi dan eksklusi serta penyamaan prosedur perlakuan pada 

kedua kelompok. 

Desain yang digunakan adalah two group pretest-posttest, yaitu membandingkan dua 

kelompok perlakuan melalui perubahan variabel sebelum dan sesudah perlakuan. Subjek 

penelitian yang memenuhi kriteria dibagi menjadi dua kelompok perlakuan, yaitu 

kelompok air mineral dan kelompok minuman isotonik dengan mempertimbangkan 

kesetaraan karakteristik awal untuk meminimalkan bias. Kedua kelompok menjalani 

protokol latihan submaksimal yang sama. Pengukuran berat badan dan kadar air tubuh 

dilakukan sebelum (pretest) dan sesudah (posttest) latihan submaksimal. Analisis 

dilakukan terhadap selisih nilai posttest dan pretest (perubahan (Δ) = posttest – pretest) 

untuk menggambarkan perubahan status hidrasi akut setelah perlakuan. 

 
Gambar 1. Desain Penelitian 

Keterangan: 

S : Sampel 

O1 : Pengukuran pretest (berat badan dan kadar air tubuh) 

X1 : Kelompok Air Mineral 

X2 : Kelompok Minuman Isotonik 
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L : Latihan Submaksimal 

O2 : Pengukuran posttest (berat badan dan kadar air tubuh). 

 

HASIL DAN PEMBAHASAN 

Penelitian ini melibatkan dua kelompok mahasiswa laki-laki Program Studi Ilmu 

Keolahragaan Angkatan 2025 Universitas Negeri Malang yang memenuhi kriteria inklusi 

dan bersedia mengikuti seluruh rangkaian penelitian. Seluruh subjek menjalani latihan 

submaksimal berupa lari selama 12 menit dan dibagi menjadi dua kelompok perlakuan, 

yaitu kelompok air mineral dan kelompok minuman isotonik. Pemberian cairan diberikan 

sesuai dengan kelompok masing-masing dengan dosis sebesar 7,5 ml/kg berat badan. Data 

penelitian diperoleh melalui pengukuran berat badan dan kadar air tubuh sebelum (pretest) 

dan sesudah (posttest) latihan submaksimal. Deskripsi karakteristik subjek dan hasil 

analisis data disajikan sebagai berikut. 

1.Karakteristik Subjek 

Tabel 1 Karakteristik Subjek 

 

Variabel 

Kelompok 

Air Mineral 

n= 15 

Rata-rata±SD 

Minuman Isotonik 

n= 15 

Rata-rata±SD 

BB (kg) 63,1±8,32 63,5±7,85 

IMT (kg/m2) 21,5±1,93 22,3±1,56 

Keterangan: BB = Berat Badan; IMT = Indeks Massa Tubuh 

Berdasarkan data pada Tabel 4.1, rata-rata berat badan pada kelompok air mineral 

adalah 63,1±8,32 kg, sedangkan pada kelompok minuman isotonik sebesar 63,5±7,85 kg. 

Nilai rata-rata tersebut menunjukkan bahwa kedua kelompok memiliki karakteristik awal 

yang relatif serupa. Selain itu, nilai IMT kedua kelompok berada dalam kategori normal, 

sehingga tidak terdapat subjek dengan kondisi underweight atau obesitas yang dapat 

memengaruhi respon fisiologis terhadap latihan submaksimal. 

Tabel 2 Klasifikasi Kategori IMT Subjek Penelitian 

Nama Kelompok IMT (kg/m²) Kategori 

BJ Air Mineral 23,30 Normal 

EAS Air Mineral 21,63 Normal 

HA Air Mineral 23,67 Normal 

AOO Air Mineral 19,80 Normal 

TP Air Mineral 19,48 Normal 

MZA Air Mineral 24,42 Normal 

HO Air Mineral 20,62 Normal 

MRR Air Mineral 23,23 Normal 

DPJ Air Mineral 24,20 Normal 

RMS Air Mineral 21,81 Normal 

WWU Air Mineral 21,64 Normal 

EBA Air Mineral 21,65 Normal 

NA Air Mineral 18,71 Normal 

TFK Air Mineral 20,12 Normal 

AP Air Mineral 18,66 Normal 

ANA Minuman Isotonik 20,75 Normal 

AHJ Minuman Isotonik 19,95 Normal 

MAR Minuman Isotonik 23,21 Normal 

AKP Minuman Isotonik 21,75 Normal 

MFA Minuman Isotonik 23,95 Normal 
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RDW Minuman Isotonik 24,85 Normal 

RFF Minuman Isotonik 24,02 Normal 

BPW Minuman Isotonik 21,29 Normal 

MSM Minuman Isotonik 21,80 Normal 

IMS Minuman Isotonik 22,53 Normal 

TPS Minuman Isotonik 24,67 Normal 

AFA Minuman Isotonik 21,45 Normal 

AAF Minuman Isotonik 20,55 Normal 

MAS Minuman Isotonik 23,15 Normal 

AH Minuman Isotonik 21,06 Normal 

Berdasarkan Tabel 2, seluruh subjek pada kelompok air mineral maupun kelompok 

minuman isotonik berada pada kategori IMT normal. Hasil tersebut menunjukkan bahwa 

karakteristik subjek relatif serupa sehingga dapat meminimalkan pengaruh variasi 

komposisi tubuh terhadap respons hidrasi selama latihan submaksimal. 

Tabel 3 Klasifikasi Kadar Air Tubuh Subjek Penelitian 

Nama Kelompok 
Kadar Air Tubuh 

Pretest (%) 
Kategori 

BJ Air Mineral 65,6 Baik 

EAS Air Mineral 61,1 Cukup 

HA Air Mineral 66,5 Baik 

AOO Air Mineral 70 Baik 

TP Air Mineral 56,0 Cukup 

MZA Air Mineral 51,4 Cukup 

HO Air Mineral 70 Baik 

MRR Air Mineral 57,8 Cukup 

DPJ Air Mineral 64,2 Cukup 

RMS Air Mineral 68,7 Baik 

WWU Air Mineral 66,7 Baik 

EBA Air Mineral 69,9 Baik 

NA Air Mineral 68,4 Baik 

TFK Air Mineral 69,6 Baik 

AP Air Mineral 62,2 Cukup 

ANA Minuman Isotonik 61,8 Cukup 

AHJ Minuman Isotonik 68,2 Baik 

MAR Minuman Isotonik 64,2 Cukup 

AKP Minuman Isotonik 56,2 Cukup 

MFA Minuman Isotonik 58,3 Cukup 

RDW Minuman Isotonik 55,8 Cukup 

RFF Minuman Isotonik 61 Cukup 

BPW Minuman Isotonik 64,8 Cukup 

MSM Minuman Isotonik 65,5 Baik 

IMS Minuman Isotonik 60,3 Cukup 

TPS Minuman Isotonik 59,9 Cukup 

AFA Minuman Isotonik 67,8 Baik 

AAF Minuman Isotonik 62,6 Cukup 

MAS Minuman Isotonik 59,4 Cukup 

AH Minuman Isotonik 59,1 Cukup 

Berdasarkan Tabel 3, sebagian besar subjek pada kedua kelompok berada pada 

kategori kadar air tubuh cukup dan baik sebelum latihan submaksimal. Pada kelompok air 

mineral terdapat 6 subjek kategori cukup dan 9 subjek kategori baik, sedangkan pada 

kelompok minuman isotonik terdapat 12 subjek kategori cukup dan 3 subjek kategori baik. 

Tidak ditemukan subjek dengan kategori kadar air tubuh rendah sehingga kondisi hidrasi 
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awal subjek dapat dikatakan masih berada dalam rentang normal sebelum perlakuan 

diberikan. 

Analisis Deskriptif 

Analisis deskriptif bertujuan untuk menampilkan gambaran umum dari data hasil 

pengukuran penelitian. Data yang disajikan meliputi nilai mean dan simpangan baku dari 

selisih antara nilai posttest dan pretest yang merepresentasikan perubahan berat badan dan 

kadar air tubuh setelah perlakuan. Hasil perubahan berat badan dan kadar air tubuh pada 

kedua kelompok perlakuan disajikan pada Tabel 4.4.  

Tabel 4. Hasil Deskriptif Data Penelitian 

Variabel Kelompok Mean Δ ± SD Min Max 

Perubahan Berat Badan (kg) Air Mineral –0,547 ± 0,106 –0,7 –0,3 
 Minuman Isotonik –0,453 ± 0,091 –0,6 –0,3 

Perubahan Kadar Air Tubuh  Air Mineral –0,993 ± 0,293 –1,5 –0,5 

 Minuman Isotonik –0,780 ± 0,259 –1,3 –0,4 

Berdasarkan tabel 4., pada kelompok air mineral rata-rata penurunan berat badan 

adalah –0,547 ± 0,106 kg dengan penurunan berat badan paling kecil sebesar –0,3 kg, 

sedangkan penurunan paling besar mencapai –0,7 kg. Pada variabel kadar air tubuh, rata-

rata penurunan sebesar –0,993 ± 0,293%, dengan penurunan paling kecil sebesar –0,5% 

dan penurunan paling besar mencapai –1,5%.  

Pada kelompok minuman isotonik, rata-rata penurunan berat badan sebesar –0,453 ± 

0,091 kg. Penurunan berat badan paling kecil sebesar –0,3 kg, sedangkan penurunan 

paling besar mencapai –0,6 kg. Sementara itu, rata-rata penurunan kadar air tubuh sebesar 

–0,780 ± 0,259%, dengan penurunan paling kecil sebesar –0,4% dan penurunan paling 

bessar mencapai –1,3%. 

Secara deskriptif, kelompok minuman isotonik menunjukkan rerata penurunan berat 

badan dan kadar air tubuh yang lebih kecil dibandingkan kelompok air mineral setelah 

latihan submaksimal. Seluruh subjek pada kedua kelompok mengalami penurunan berat 

badan dan kadar air tubuh, yang menunjukkan adanya respons fisiologis berupa 

kehilangan cairan tubuh akibat latihan submaksimal. Namun, perbedaan rerata antar 

kelompok pada tahap ini masih bersifat deskriptif sehingga diperlukan analisis statistik 

inferensial untuk mengetahui signifikansi perbedaan tersebut.  

Hasil Uji Analisis Statistik 

1.Uji Normalitas 

Uji normalitas dilakukan untuk mengetahui apakah data perubahan berat badan dan 

perubahan kadar air tubuh pada masing-masing kelompok perlakuan berdistribusi normal. 

Pengujian menggunakan uji Shapiro–Wilk karena jumlah sampel kurang dari 50 (n< 50). 

Analisis dilakukan terhadap data selisih antara nilai pretest dan posttest, sesuai dengan 

desain penelitian yang berfokus pada perubahan akibat perlakuan. Hasil uji normalitas 

disajikan pada tabel.5 

Tabel 5 Hasil Uji Normalitas 

Variabel Kelompok Statistic df Sig. Ket. 

Perubahan 

Berat Badan 

Air Mineral 0,897 15 0,086 Normal 

Minuman 

Isotonik 
0,896 15 0,082 Normal 

Perubahan 

Kadar Air 

Air Mineral 0,963 15 0,752 Normal 

Minuman 

Isotonik 
0,965 15 0,872 Normal 
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Berdasarkan Tabel 5, nilai signifikansi uji Shapiro–Wilk pada variabel perubahan 

berat badan kelompok air mineral adalah 0,086, sedangkan pada kelompok minuman 

isotonik sebesar 0,082. Kedua nilai tersebut lebih besar dari 0,05, sehingga data 

dinyatakan berdistribusi normal. Pada variabel perubahan kadar air, nilai signifikansi pada 

kelompok air mineral adalah 0,752, sedangkan kelompok minuman isotonik sebesar 0,872. 

Seluruh nilai signifikansi di atas 0,05, yang menunjukkan bahwa distribusi data perubahan 

kadar air pada kedua kelompok juga berdistribusi normal. Dengan demikian, seluruh data 

memenuhi asumsi normalitas. 

2. Uji Homogenitas 

Uji homogenitas dilakukan untuk mengetahui kesamaan varians antar kelompok 

penelitian. Pengujian menggunakan Levene’s Test terhadap data pretest berat badan dan 

kadar air tubuh. Hasil uji homogenitas disajikan pada Tabel 4.6. 

Tabel 6 Hasil Uji Homogenitas 

Variabel F df1 df2 Sig. Ket. 

Berat Badan Pretest 0,078 1 28 0,783 Homogen 

Kadar Air Pretest 0,067 1 28 0,797 Homogen 

Berdasarkan Tabel 6, nilai signifikansi Levene’s Test untuk variabel berat badan 

adalah 0,783, sedangkan untuk variabel kadar air tubuh sebesar 0,797. Kedua nilai tersebut 

lebih besar dari 0,05, sehingga menunjukkan bahwa varians data antara kelompok air 

mineral dan kelompok minuman isotonik bersifat homogen.  Dengan demikian, data 

memenuhi asumsi homogenitas sehingga analisis dapat dilanjutkan menggunakan uji 

Independent Sample t-Test. 

3. Uji Paired Sample t-Test 

 Uji paired sample t-test dilakukan untuk mengetahui perbedaan berat badan dan 

kadar air tubuh sebelum dan sesudah latihan submaksimal pada masing-masing kelompok 

perlakuan. Hasil uji paired sample t-test disajikan pada Tabel 4.7. 

Tabel 7 Hasil Uji Paired Sample t-Test 

Kelompok Variabel 
Mean 

Difference 
t df 

Sig. (2-

tailed) 
Ket. 

Air Mineral 

Berat Badan -0,5467 -19,972 14 0,000 Signifikan 

Kadar Air 

Tubuh 
-0,9933 -13,090 14 0,000 Signifikan 

Minuman 

Isotonik 

Berat Badan -0,4533 -19,179 14 0,000 Signifikan 

Kadar Air 

Tubuh 
-0,7800 -11,634 14 0,000 Signifikan 

Berdasarkan Tabel 7, hasil uji paired sample t-test menunjukkan bahwa seluruh 

variabel pada kedua kelompok memiliki nilai signifikansi p < 0,05. Pada kelompok air 

mineral, terdapat perbedaan signifikan antara sebelum dan sesudah latihan submaksimal 

pada variabel berat badan dan kadar air tubuh. Rata-rata penurunan berat badan sebesar -

0,5467 kg dan kadar air tubuh sebesar -0,9933%. 

Pada kelompok minuman isotonik, hasil analisis juga menunjukkan adanya 

perbedaan signifikan antara sebelum dan sesudah latihan submaksimal. Rata-rata 

penurunan berat badan sebesar -0,4533 kg dan kadar air tubuh sebesar -0,7800%. 

Berdasarkan hasil tersebut menunjukkan bahwa latihan submaksimal menyebabkan 

terjadinya penurunan status hidrasi pada kedua kelompok. Namun, kelompok minuman 

isotonik menunjukkan penurunan yang lebih kecil dibandingkan kelompok air mineral. 
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4. Uji Independent Sample t-Test 

Berdasarkan hasil uji normalitas dan homogenitas, data perubahan berat badan dan 

kadar air tubuh pada kedua kelompok memenuhi asumsi uji parametrik. Oleh karena itu, 

analisis dilanjutkan menggunakan uji Independent Sample t-Test untuk mengetahui 

perbedaan perubahan berat badan dan kadar air tubuh antara kelompok air mineral dan 

kelompok minuman isotonik setelah latihan submaksimal. Pengujian dilakukan pada taraf 

signifikansi 0,05 dengan kriteria hasil dinyatakan signifikan apabila nilai p-value < 0,05. 

Hasil uji Independent Sample t-Test disajikan pada Tabel 4.8. 

Tabel 8 Hasil Uji Independent Sample T-Test 

Variabel 
Mean 

Difference 
t hitung t tabel df 

Sig. (2-

tailed) 
Ket. 

Perubahan Berat 

Badan 
–0,0933 -2,581 2,048 28 0,015 Signifikan 

Perubahan 

Kadar Air 

Tubuh 

–0,2133 -2,107 2,048 28 0,044 Signifikan 

Berdasarkan tabel 8, hasil uji Independent Sample t-Test menunjukkan bahwa 

terdapat perbedaan yang signifikan pada perubahan berat badan antara kedua kelompok. 

Hal ini ditunjukkan oleh nilai |t hitung| > t tabel (2,581 > 2,048) dan nilai signifikansi 

sebesar 0,015 (p < 0,05). Nilai mean difference sebesar –0,0933 menunjukkan bahwa 

kelompok minuman isotonik mengalami penurunan berat badan yang lebih kecil 

dibandingkan kelompok air mineral setelah latihan submaksimal. 

Pada variabel perubahan kadar air tubuh, hasil analisis juga menunjukkan perbedaan 

yang signifikan antara kedua kelompok. Nilai |t hitung|  > t tabel (2,107 > 2,048) dengan 

nilai signifikansi 0,044 (p < 0,05). Nilai mean difference sebesar –0,2133 menunjukkan 

bahwa kelompok minuman isotonik mengalami penurunan kadar air tubuh yang lebih 

kecil dibandingkan kelompok air mineral. Berdasarkan hasil uji statistik tersebut, dapat 

disimpulkan bahwa terdapat perbedaan perubahan berat badan dan kadar air tubuh antara 

kelompok air mineral dan kelompok minuman isotonik setelah latihan submaksimal. 

Kelompok minuman isotonik menunjukkan perubahan indikator hidrasi yang lebih kecil 

dibandingkan kelompok air mineral. 

Perubahan berat badan dan kadar air tubuh dalam penelitian ini sama-sama 

menunjukkan penurunan pada kedua kelompok setelah latihan submaksimal. Hal tersebut 

mengindikasikan bahwa penurunan berat badan selama latihan berkaitan dengan 

kehilangan cairan tubuh yang juga tercermin melalui penurunan kadar air tubuh (total 

body water). Dengan demikian, kedua variabel dapat digunakan sebagai indikator yang 

saling melengkapi dalam menggambarkan perubahan status hidrasi akut. Meskipun 

demikian, perlu dicatat bahwa keterkaitan antara kedua variabel dalam penelitian ini 

dibahas secara konseptual berdasarkan pola hasil pengukuran dan bukan merupakan hasil 

uji korelasi statistik yang secara spesifik menguji kekuatan hubungan antara keduanya.  

PEMBAHASAN 

Pembahasan Perubahan Berat Badan 

Perubahan berat badan digunakan dalam penelitian ini sebagai indikator perubahan 

status hidrasi setelah latihan submaksimal. Penggunaan indikator ini didasarkan pada 

konsep bahwa perubahan massa tubuh jangka pendek setelah latihan sebagian besar 

dipengaruhi oleh perubahan cairan tubuh akibat kehilangan cairan selama latihan (Iversen 

dkk., 2023; Lopez dkk., 2022). Dalam fisiologi olahraga, perubahan berat badan setelah 

latihan lebih banyak merefleksikan perubahan cairan tubuh akibat kehilangan cairan 

selama latihan dibandingkan perubahan jaringan tubuh seperti lemak atau massa otot 

(Armstrong dkk., 2018). 
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Selama latihan submaksimal, peningkatan aktivitas metabolisme menyebabkan 

produksi panas tubuh meningkat sehingga tubuh mengaktifkan mekanisme termoregulasi 

untuk mempertahankan kestabilan suhu inti tubuh (Lenasi dkk., 2023; Lesmana dkk., 

2019) Respons fisiologis tersebut ditandai dengan peningkatan produksi keringat dan 

vasodilatasi perifer. Evaporasi keringat berperan sebagai mekanisme utama pelepasan 

panas tubuh, tetapi secara bersamaan menyebabkan kehilangan cairan tubuh selama 

latihan (Périard dkk., 2021). Kehilangan cairan juga terjadi melalui respirasi akibat 

peningkatan ventilasi selama latihan, meskipun jumlahnya relatif lebih kecil dibandingkan 

kehilangan cairan melalui keringat (Baker, 2017). Kehilangan cairan tersebut kemudian 

berkontribusi terhadap penurunan berat badan setelah latihan. 

Berdasarkan hasil penelitian, seluruh subjek pada kedua kelompok mengalami 

penurunan berat badan setelah latihan submaksimal. Kelompok air mineral mengalami 

rata-rata penurunan berat badan sebesar –0,547 kg, sedangkan kelompok minuman 

isotonik mengalami rata-rata penurunan sebesar –0,453 kg. Hasil uji paired sample t-test 

menunjukkan bahwa terdapat perbedaan signifikan berat badan sebelum dan sesudah 

latihan pada masing-masing kelompok perlakuan (p < 0,05). Hasil tersebut menunjukkan 

bahwa latihan submaksimal menyebabkan kehilangan cairan tubuh pada kedua kelompok.  

Selain itu, hasil uji Independent Sample t-Test menunjukkan adanya perbedaan 

signifikan perubahan berat badan kelompok air mineral dan kelompok minuman isotonik 

setelah latihan submaksimal (p < 0,05). Nilai mean difference sebesar –0,0933 kg 

menunjukkan bahwa kelompok minuman isotonik mengalami penurunan berat badan yang 

lebih kecil dibandingkan kelompok air mineral. Temuan tersebut menunjukkan bahwa 

kelompok minuman isotonik menunjukkan penurunan berat badan yang lebih kecil 

dibandingkan kelompok air mineral selama latihan submaksimal.  

Perbedaan perubahan berat badan antara kedua kelompok dipengaruhi oleh 

perbedaan komposisi cairan yang dikonsumsi serta mekanisme absorpsi dan retensi cairan 

di dalam tubuh. Pada kelompok air mineral, absorpsi cairan di usus halus terutama 

berlangsung mengikuti gradien osmotik tanpa dukungan kandungan elektrolit dan 

karbohidrat dalam jumlah tinggi seperti pada minuman isotonik (Mulet-Cabero dkk., 2020; 

Nurfitriana dkk., 2023). Kandungan elektrolit yang relatif rendah menyebabkan 

kemampuan mempertahankan keseimbangan cairan tubuh selama latihan menjadi kurang 

optimal dibandingkan minuman yang mengandung elektrolit tambahan (Nissa dkk., 2021; 

Veniamakis dkk., 2022).  

Sebaliknya, minuman isotonik mengandung kombinasi elektrolit dan karbohidrat 

dengan osmolaritas yang mendekati cairan membantu proses absorpsi dan retensi cairan 

selama latihan. Kandungan natrium membantu mempertahankan osmolaritas plasma dan 

volume cairan ekstraselular sehingga keseimbangan cairan tubuh dapat lebih terjaga 

selama latihan (Rohmansyah dkk., 2020). Selain itu, mekanisme absorpsi melalui sodium-

glucose cotransporter 1 (SGLT1) membantu perpindahan natrium dan glukosa di usus 

halus yang kemudian mendorong perpindahan air ke dalam sirkulasi darah secara lebih 

efisien (Pérez-Castillo dkk., 2023; Rowlands dkk., 2022). Kondisi tersebut membantu 

mempertahankan volume cairan tubuh selama latihan sehingga penurunan berat badan 

pada kelompok minuman isotonik menjadi lebih kecil dibandingkan kelompok air mineral.  

Selain membantu mempertahankan keseimbangan cairan tubuh, kandungan 

karbohidrat dalam minuman isotonik juga berfungsi sebagai sumber energi tambahan 

selama latihan sehingga membantu mempertahankan performa fisik dan memperlambat 

timbulnya kelelahan (Hadjarati dkk., 2023) Dengan demikian, kombinasi elektrolit dan 

karbohidrat tersebut berkontribusi terhadap penurunan berat badan yang lebih kecil pada 

kelompok minuman isotonik dibandingkan kelompok air mineral.  
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Hasil penelitian ini sejalan dengan penelitian Rowlands dkk. (2022) yang 

melaporkan bahwa bahwa minuman isotonik dengan kandungan elektrolit dan karbohidrat 

membantu meningkatkan efisiensi absorpsi cairan selama latihan. Penelitian Nissa dkk. 

(2021) juga menunjukkan bahwa cairan rehidrasi dengan kandungan elektrolit mampu 

mempertahankan cairan tubuh lebih baik dibandingkan cairan tanpa elektrolit. Temuan 

tersebut memperkuat hasil penelitian ini bahwa kelompok minuman isotonik mengalami 

penurunan berat badan yang lebih kecil dibandingkan kelompok air mineral setelah latihan 

submaksimal.  

Pembahasan Perubahan Kadar Air Tubuh 

Penelitian ini juga menggunakan perubahan kadar air tubuh sebagai indikator status 

hidrasi untuk memperkirakan perubahan kadar air tubuh (total body water) setelah latihan 

submaksimal. Penggunaan parameter ini dilakukan karena kadar air tubuh dapat 

menggambarkan perubahan cairan tubuh secara keseluruhan sehingga dapat digunakan 

untuk mengevaluasi perubahan status hidrasi setelah latihan (Bak dkk., 2017; Ugras, 

2020). Kadar air tubuh (total body water) memiliki hubungan erat dengan status hidrasi 

karena keseimbangan antara asupan dan kehilangan cairan akan memengaruhi jumlah 

cairan tubuh secara keseluruhan (Kusuma, 2020). 

Selama latihan submaksimal, tubuh mengalami peningkatan aktivitas metabolisme 

yang menghasilkan panas sebagai produk samping metabolisme energi. Peningkatan suhu 

tubuh tersebut memicu aktivasi mekanisme termoregulasi melalui vasodilatasi perifer dan 

produksi keringat untuk mempertahankan kestabilan suhu inti tubuh (Lenasi dkk., 2023; 

Périard dkk., 2021). Proses evaporasi keringat menjadi mekanisme utama pelepasan panas 

tubuh, tetapi secara bersamaan menyebabkan kehilangan cairan tubuh selama latihan 

(Baker, 2017). Kehilangan cairan yang berlangsung terus-menerus selama latihan dapat 

menurunkan jumlah cairan tubuh secara keseluruhan sehingga kadar air tubuh ikut 

mengalami penurunan. Oleh karena itu, pemeliharaan kadar air tubuh menjadi salah satu 

faktor penting dalam menjaga stabilitas fisiologis selama latihan.  

Berdasarkan hasil penelitian, seluruh subjek pada kedua kelompok mengalami 

penurunan kadar air tubuh setelah latihan submaksimal. Kelompok air mineral mengalami 

rata-rata penurunan kadar air tubuh sebesar –0,993%, sedangkan kelompok minuman 

isotonik mengalami rata-rata penurunan sebesar –0,780%. Hasil uji paired sample t-test 

menunjukkan terdapat perbedaan signifikan kadar air tubuh sebelum dan sesudah latihan 

submaksimal pada masing-masing kelompok perlakuan (p < 0,05). Hasil tersebut 

menunjukkan bahwa latihan submaksimal menyebabkan terjadinya kehilangan cairan 

tubuh pada kedua kelompok.  

Selain itu, hasil uji Independent Sample t-Test menunjukkan adanya perbedaan 

signifikan perubahan kadar air tubuh antara kelompok air mineral dan kelompok minuman 

isotonik setelah latihan submaksimal (p < 0,05). Nilai mean difference sebesar –0,2133% 

menunjukkan bahwa kelompok minuman isotonik mengalami penurunan kadar air tubuh 

yang lebih kecil dibandingkan kelompok air mineral. Hasil ini menunjukkan bahwa 

kelompok minuman isotonik menunjukkan penurunan kadar air tubuh yang lebih kecil 

dibandingkan kelompok air mineral selama latihan submaksimal.  

Perbedaan perubahan kadar air tubuh antara kedua kelompok dipengaruhi oleh 

kandungan elektrolit dan karbohidrat dalam minuman isotonik yang membantu proses 

absorpsi dan retensi cairan tubuh. Kandungan natrium dalam minuman isotonik membantu 

mempertahankan osmolaritas plasma dan volume cairan ekstraseluler sehingga 

keseimbangan cairan tubuh lebih terjaga selama latihan (Rohmansyah dkk., 2020; 

Veniamakis dkk., 2022). Selain itu, osmolaritas minuman isotonik yang mendekati cairan 

tubuh membantu proses absorpsi cairan berlangsung lebih efisien dibandingkan cairan 
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dengan kandungan elektrolit yang lebih rendah (Rowlands dkk., 2022). 

Secara fisiologis, absorpsi cairan pada minuman isotonik melibatkan mekanisme 

sodium-glucose cotransporter 1 (SGLT1) di usus halus. Mekanisme tersebut membantu 

perpindahan natrium dan glukosa ke dalam sel epitel usus sehingga menciptakan gradien 

osmotik yang mendorong perpindahan molekul air ke dalam sirkulasi darah (Pérez-

Castillo dkk., 2023; Rowlands dkk., 2022). Kondisi tersebut membantu mempertahankan 

volume plasma dan keseimbangan cairan tubuh selama latihan. Stabilitas cairan tubuh 

yang lebih baik juga mendukung distribusi oksigen dan nutrisi menuju jaringan aktif 

sehingga efisiensi fisiologis tubuh selama latihan tetap terjaga (Hidayatulloh dkk., 2023; 

Périard dkk., 2021). Selain elektrolit, kandungan karbohidrat dalam minuman isotonik 

juga memberikan kontribusi fisiologis selama latihan. Karbohidrat berfungsi sebagai 

sumber energi tambahan bagi otot aktif sehingga membantu mempertahankan ketersediaan 

energi selama latihan dan memperlambat timbulnya kelelahan (Hadjarati dkk., 2023). 

Dengan demikian, kombinasi elektrolit dan karbohidrat dalam minuman isotonik 

membantu mempertahankan keseimbangan cairan tubuh yang ditunjukkan melalui 

penurunan kadar air tubuh yang lebih kecil dibandingkan kelompok air mineral.  

Hasil penelitian ini sejalan dengan penelitian Samuel dkk. (2025) yang menunjukkan 

bahwa konsumsi minuman isotonik membantu mempertahankan hidrasi tubuh dan 

mendukung pemulihan fisiologis setelah latihan. Penelitian Rohmansyah dkk. (2020) juga 

menunjukkan bahwa minuman isotonik membantu menjaga keseimbangan cairan tubuh 

selama latihan sehingga perubahan status hidrasi menjadi lebih kecil dibandingkan 

konsumsi cairan tanpa elektrolit. Temuan tersebut memperkuat hasil penelitian ini bahwa 

kelompok minuman isotonik mengalami penurunan kadar air tubuh yang lebih kecil 

dibandingkan kelompok air mineral setelah latihan submaksimal. Dengan demikian, hasil 

penelitian ini mendukung hipotesis penelitian yang menyatakan bahwa terdapat perbedaan 

perubahan status hidrasi antara konsumsi air mineral dan minuman isotonik setelah latihan 

submaksimal. 

Keterkaitan Perubahan Berat Badan dan Kadar Air Tubuh 

Hasil penelitian menunjukkan bahwa perubahan berat badan dan kadar air tubuh 

pada kedua kelompok perlakuan mengalami pola yang serupa setelah latihan 

submaksimal. Seluruh subjek mengalami penurunan berat badan yang diikuti dengan 

penurunan kadar air tubuh. Kondisi tersebut menunjukkan bahwa kehilangan cairan tubuh 

selama latihan berkontribusi terhadap penurunan massa tubuh secara akut. Dalam fisiologi 

olahraga, perubahan berat badan jangka pendek setelah latihan sebagian besar dipengaruhi 

oleh perubahan cairan tubuh akibat kehilangan cairan melalui keringat dan respirasi 

selama (Baker, 2017; Lopez dkk., 2022; Périard dkk., 2021).  

Secara fisiologis, cairan tubuh merupakan komponen utama penyusun tubuh manusia 

dengan proporsi sekitar 50–70% dari total berat badan sehingga perubahan jumlah cairan 

tubuh akan memengaruhi massa tubuh secara keseluruhan (Paundra dkk., 2023). Ketika 

tubuh kehilangan cairan selama latihan, kadar air tubuh (total body water) mengalami 

penurunan dan diikuti penurunan berat badan secara akut. Oleh karena itu, perubahan berat 

badan sering digunakan sebagai indikator praktis untuk memperkirakan kehilangan cairan 

tubuh dan perubahan status hidrasi setelah latihan (Iversen dkk., 2023; Lopez dkk., 2022). 

Sementara itu, kadar air tubuh memberikan gambaran mengenai perubahan jumlah cairan 

tubuh secara keseluruhan sehingga dapat memperkuat interpretasi status hidrasi setelah 

latihan (Bak dkk., 2017; Ugras, 2020).  

Pada penelitian ini, kelompok minuman isotonik menunjukkan penurunan berat 

badan dan kadar air tubuh yang lebih kecil dibandingkan kelompok air mineral. Hasil 

tersebut menunjukkan bahwa kemampuan mempertahankan cairan tubuh yang lebih baik 
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pada kelompok minuman isotonik tercermin secara konsisten pada kedua indikator 

penelitian. Kondisi tersebut berkaitan dengan kandungan elektrolit dan karbohidrat dalam 

minuman isotonik yang membantu proses absorpsi dan retensi cairan tubuh selama latihan 

submaksimal (Rohmansyah dkk., 2020; Rowlands dkk., 2022; Veniamakis dkk., 2022).  

Dengan demikian, perubahan berat badan dan kadar air tubuh dalam penelitian ini 

saling melengkapi dalam menggambarkan perubahan status hidrasi akut setelah latihan 

submaksimal. Perubahan berat badan memberikan gambaran praktis mengenai kehilangan 

cairan tubuh secara akut, sedangkan kadar air tubuh memberikan estimasi perubahan 

cairan tubuh secara keseluruhan. Penggunaan kedua indikator tersebut lebih disarankan 

karena penilaian status hidrasi akan menjadi lebih komprehensif dibandingkan hanya 

menggunakan satu metode pengukuran. (Barley dkk., 2020). Meskipun demikian, 

keterkaitan antara kedua variabel dalam penelitian ini dibahas secara konseptual 

berdasarkan pola hasil pengukuran dan landasan teori fisiologis, bukan berdasarkan hasil 

uji korelasi statistik secara khusus. 

 

KESIMPULAN 

Berdasarkan hasil penelitian dan pembahasan mengenai perbandingan konsumsi air 

mineral dan minuman isotonik terhadap perubahan berat badan dan kadar air tubuh setelah 

latihan submaksimal pada mahasiswa Ilmu Keolahragaan, maka dapat disimpulkan 

sebagai berikut. 

1. Terdapat perbedaan yang signifikan pada perubahan berat badan antara kelompok air 

mineral dan kelompok minuman isotonik setelah latihan submaksimal. Kelompok 

minuman isotonik mengalami penurunan berat badan yang lebih kecil dibandingkan 

kelompok air mineral. 

2. Terdapat perbedaan yang signifikan pada perubahan kadar air tubuh antara kelompok 

air mineral dan kelompok minuman isotonik setelah latihan submaksimal. Kelompok 

minuman isotonik mengalami penurunan kadar air tubuh yang lebih kecil 

dibandingkan kelompok air mineral. 

3. Minuman isotonik menunjukkan kemampuan yang lebih baik dalam membantu 

mempertahankan status hidrasi setelah latihan submaksimal dibandingkan air mineral. 

Hal tersebut ditunjukkan melalui penurunan berat badan dan kadar air tubuh yang 

lebih kecil pada kelompok minuman isotonik. Kondisi tersebut berkaitan dengan 

kandungan elektrolit dan karbohidrat dalam minuman isotonik yang membantu proses 

absorpsi dan retensi cairan tubuh selama latihan. 

Saran 

Berdasarkan hasil penelitian yang telah diperoleh, maka saran yang dapat diberikan 

adalah sebagai berikut: 

1. Bagi Praktisi dan Pelaku Olahraga 

a. Praktisi olahraga seperti pelatih, instruktur kebugaran, atlet, dan pembina olahraga 

disarankan memperhatikan strategi hidrasi sebelum latihan dengan 

mempertimbangkan jenis cairan yang dikonsumsi. Minuman isotonik dapat 

dipertimbangkan sebagai pilihan hidrasi sebelum latihan submaksimal karena 

mengandung elektrolit dan karbohidrat di dalamnya membantu mempertahankan 

keseimbangan cairan tubuh selama latihan. 

2. Bagi Mahasiswa  

a. Mahasiswa khususnya mahasiswa Ilmu Keolahragaan, disarankan lebih 

memperhatikan pemenuhan kebutuhan cairan sebelum melakukan latihan. 

Pemilihan jenis minuman perlu disesuaikan dengan intensitas, durasi latihan, dan 

kebutuhan tubuh. Konsumsi minuman isotonik sebelum latihan submaksimal dapat 
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dipertimbangkan sebagai salah satu strategi hidrasi untuk membantu mengurangi 

kehilangan cairan tubuh selama latihan. 

3. Bagi Peneliti Selanjutnya 

a. Penelitian selanjutnya disarankan menggunakan jumlah sampel yang lebih besar 

dan karakteristik subjek yang lebih beragam untuk meningkatkan generalisasi hasil 

penelitian. 

b. Penelitian selanjutnya dapat mengkaji berbagai bentuk latihan dengan intensitas 

berbeda, seperti latihan interval atau latihan intensitas tinggi, untuk melihat 

konsistensi hasil pada kondisi fisiologis yang berbeda. 

c. Penelitian selanjutnya dapat membandingkan berbagai jenis minuman olahraga 

dengan komposisi elektrolit dan karbohidrat yang berbeda untuk memperoleh 

gambaran yang lebih komprehensif mengenai efektivitasnya terhadap status 

hidrasi. 

d. Penelitian selanjutnya disarankan tetap menggunakan kombinasi indikator 

perubahan berat badan dan kadar air tubuh untuk menggambarkan perubahan status 

hidrasi akut. Namun, pengukuran komposisi tubuh dapat menggunakan lebih dari 

satu alat ukur atau alat dengan merek berbeda sebagai pembanding, sehingga hasil 

pengukuran dapat dibandingkan dan memberikan variasi hasil yang berbeda. 

e. Penelitian selanjutnya disarankan menggunakan indikator fisiologis yang lebih 

lengkap dan akurat seperti osmolaritas plasma, volume plasma, maupun kadar 

elektrolit darah agar interpretasi mekanisme perubahan status hidrasi dapat 

dilakukan secara lebih mendalam. 

f. Penelitian berikutnya juga disarankan melakukan kontrol yang lebih optimal 

terhadap faktor-faktor yang dapat memengaruhi status hidrasi agar pengaruh 

perlakuan terhadap perubahan status hidrasi dapat diamati secara lebih maksimal. 
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