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ABSTRAK 

 

Pendahuluan: Massa otot merupakan bagian penting dari komposisi tubuh yang 

berperan dalam menjaga kekuatan, metabolisme, dan aktivitas fisik. Salah satu 

faktor utama yang memengaruhi pembentukan dan pemeliharaan massa otot adalah 

asupan protein harian. Protein berperan dalam sintesis otot, terutama bagi individu 

yang aktif secara fisik seperti member gym. Tujuan: Mengetahui hubungan antara 

asupan protein dengan massa otot pada member Gym Fit By Force di Medan. 

Metode: Penelitian ini menggunakan desain studi observasional analitik dengan 

pendekatan potong lintang (cross-sectional). Sampel sebanyak 39 orang dipilih 

melalui purposive sampling sesuai kriteria inklusi dan eksklusi. Data asupan protein 

dikumpulkan melalui metode food recall 2x24 jam, sementara massa otot diukur 

menggunakan alat BIA (Bioelectrical Impedance Analysis). Analisis data dilakukan 

menggunakan uji korelasi Spearman karena data berskala ordinal dan tidak 

berdistribusi normal. Hasil: Mayoritas responden memiliki asupan protein dalam 

kategori cukup (41%). Rata-rata asupan protein harian adalah 155,67 gram, dengan 

variasi individu yang tinggi. Uji Spearman menunjukkan adanya hubungan yang 

signifikan antara asupan protein dengan massa otot (p=0,000; r=0,787). 

Kesimpulan: Terdapat hubungan yang signifikan dan positif antara asupan protein 

dengan massa otot pada member gym. Asupan protein yang tinggi dapat menjadi 

faktor penting dalam peningkatan massa otot, khususnya bagi individu dengan 

aktivitas fisik teratur. 

 

Kata Kunci: asupan protein, massa otot, member gym, latihan fisik, BIA 

(Bioelectrical Impedance Analysis) . 
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ABSTRACT 

 

Introduction: Muscle mass is an important part of body composition that plays a 

role in maintaining strength, metabolism, and physical activity. One of the main 

factors that influence muscle mass formation and maintenance is daily protein 

intake. Protein plays a role in muscle synthesis, especially for physically active 

individuals such as gym members. Objective: To determine the relationship 

between protein intake and muscle mass among members of Gym Fit By Force in 

Medan. Methods: This study employed an analytical observational design with a 

cross-sectional approach. A sample of 39 participants was selected through 

purposive sampling based on inclusion and exclusion criteria. Protein intake data 

were collected using the 2x24-hour food recall method, while muscle mass was 

measured using a BIA (Bioelectrical Impedance Analysis). Data analysis was 

performed using Spearman's correlation test because the data were ordinal-scaled 

and not normally distributed. Results: The majority of respondents had protein 

intake in the adequate category (41%). The average daily protein intake was 155.67 

grams, with high individual variation. The Spearman test showed a significant 

correlation between protein intake and muscle mass (p=0.000; r=0.787). 

Conclusion: There is a significant and positive correlation between protein intake 

and muscle mass in gym members. High protein intake may be an important factor 

in muscle mass gain, particularly for individuals with regular physical activity. 

 

Keywords: protein intake, muscle mass, gym members, physical exercise, BIA 

(Bioelectrical Impedance Analysis). 
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BAB I  

PENDAHULUAN 

 

1.1. Latar Belakang 

Otot merupakan salah satu jenis jaringan konektif dalam tubuh yang memiliki 

fungsi utama untuk melakukan kontraksi. Kontraksi otot berperan dalam 

menggerakkan bagian tubuh dan berbagai substansi di dalam tubuh. Otot rangka, 

yang bertanggung jawab atas pergerakan dan aktivitas tubuh, adalah organ terbesar 

pada manusia, menyumbang sekitar 40% dari total berat badan. Ukuran otot 

berkembang dan mencapai puncaknya pada usia 20 hingga 30 tahun, cenderung 

stabil sepanjang masa dewasa, namun akan mengalami penurunan seiring 

bertambahnya usia. 1,2 

Penurunan kekuatan otot rangka yang terkait dengan penuaan dipengaruhi 

oleh berbagai faktor, salah satunya adalah berkurangnya asupan makronutrien, 

terutama protein. Protein, seperti AARC (Asupan Asam Amino Rantai Cabang ), 

berperan sebagai pengaktif kuat dalam proses sintesis protein melalui jalur mTOR 

(mammalian target of rapamycin). Asupan protein yang cukup dapat meningkatkan 

sintesis protein otot. oleh karena itu meningkatkan masa otot sangat penting untuk 

pemeliharaan di kalangan seluruh usia, Faktor lain yang berhubungan dengan 

penurunan kekuatan otot rangka adalah status gizi. Penilaian status gizi tidak hanya 

dapat dilakukan melalui analisis asupan makanan, tetapi juga dapat dinilai 

menggunakan indeks massa tubuh (IMT). 3,4 

Status gizi menggambarkan kesejahteraan dan kesehatan masyarakat. 

Kecukupan gizi bisa dilihat dari jumlah kalori dan protein yang dikonsumsi. Di 

negara-negara ASEAN, konsumsi protein rata-rata cukup tinggi, seperti di Malaysia 

(159 gram), Thailand (141 gram), dan Filipina (93 gram). Negara seperti Amerika 

Serikat memiliki konsumsi protein yang jauh lebih tinggi, yaitu 267 gram per 

kapita, dan Inggris Raya 192 gram per kapita. Di Indonesia, angka kecukupan gizi 

yang dianjurkan adalah 2.100 kkal kalori dan 57 gram protein per orang per hari. 

Pada 2021, rata-rata konsumsi kalori per kapita di Indonesia tercatat 2.196,82 kkal, 

yang sudah melampaui standar kecukupan. Begitu juga dengan konsumsi protein 

rata-rata yang mencapai 64,48 gram, lebih tinggi dari standar nasional. Konsumsi 



 

Universitas Muhammadiyah Sumatera Utara 

 

2 

 

 

 

protein di daerah perkotaan (66,13gram) lebih tinggi dibandingkan di perdesaan 

(62,28 gram).5 

Tiga kelompok makanan dengan kandungan protein tertinggi yang 

dikonsumsi oleh masyarakat Indonesia adalah padi-padian, makanan dan minuman 

olahan, serta ikan/udang/cumi/kerang. Proporsi konsumsi protein dari padi-padian 

mencapai 31,25%, makanan dan minuman olahan 23,24%, dan 

ikan/udang/cumi/kerang 14,22%. 6 

Menurut data Badan Pusat Statistik Sumatera Utara, pada tahun 2023, 

masyarakat baik yang tinggal di perkotaan maupun pedesaan mengonsumsi rata-

rata 62,91 gram protein per hari. Kelompok makanan yang paling banyak 

dikonsumsi adalah padi-padian, umbi-umbian, dan ikan. 7 

Salah satu makronutrien, yaitu protein yang memiliki peran penting di 

dalam tubuh Protein berfungsi sebagai sumber energi. Penurunan massa otot bisa 

semakin cepat terjadi jika tubuh tidak bisa mengasimilasi protein dengan baik 

akibat asupan protein yang tidak mencukupi. Kebutuhan protein untuk tubuh 

berkisar antara 10-15% dari total asupan energi, dengan sekitar 60-80% di 

antaranya berasal dari protein nabati, dan sisanya, sekitar 20-40%, berasal dari 

protein hewani. Namun, meskipun beberapa uji coba acak menunjukkan bahwa 

konsumsi protein lebih banyak dari yang dibutuhkan dapat meningkatkan massa 

otot.89 

Asupan makanan terutama protein merupakan faktor utama dalam 

memenuhi kebutuhan nutrisi, mengisi bahan bakar tubuh, mengatur proses 

metabolisme, memperbaiki jaringan tubuh, dan pertumbuhan. Kebanyakan 

masyarakat tidak mengetahui pentingnya pemilihan makanan yang tepat untuk 

memenuhi nutrisi, pada penelitian sebelumnya memberikan korelasi positif antara 

asupan protein pada masa otot Penelitian-penelitian ini menunjukkan bahwa 

peningkatan asupan protein sebesar 0,1 g/kg/hari selama beberapa bulan, dengan 

rentang dosis antara 0,5 hingga 3,5 g/kg/hari, dapat membantu meningkatkan atau 

mempertahankan massa otot.  10 

Berdasarkan hal tersebut peneliti tertarik untuk melihat konsumsi protein 

terhadap masa otot pada member Gym Fit By Force, Hasil penelitian ini diharapkan 

dapat memberikan informasi tentang keterkaitan asupan protein dengan 
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penambahan masa otot dan dapat digunakan sebagai rujukan untuk penelitian 

selanjutnya 

1.2.Rumusan Masalah 

Bagaimana hubungan antara asupan konsumsi protein harian dengan masa 

otot pada member Gym Fit By Force ? 

1.3.Tujuan Umum 

Untuk mengetahui hubungan asupan protein dengan massa otot pada 

member gym di Fit By Force.  

1.4. Tujuan Khusus  

1. Untuk mengetahui jumlah protein yang dikonsumsi selama 24 jam pada 

member Gym Fit By Force  

2. Untuk mengetahui Karakteristik pada member Gym Fit By Force berdasarkan 

Usia, Jenis kelamin, dan Asupan Protein. 

1.5.Manfaat  Penelitian 

1.5.1 Manfaat Teoritis 

 Penelitian ini diharapkan memberikan manfaat secara keseluruhan, 

penelitian tentang hubungan antara pola asupan protein harian dan massa otot tidak 

hanya meningkatkan pemahaman kita tentang keseimbangan energi dan obesitas, 

tetapi juga memberikan dasar untuk tindakan preventif yang lebih baik dan 

pengelolaan kesehatan yang lebih efektif secara individual dan populasi. 

1.5.2 Manfaat bagi masyarakat 

 Penelitian ini diharapkan menjadi bukti tambahan bahwa asupan protein 

harian yang konstan melebihi kebutuhan energi tubuh dapat menyebabkan 

peningkatan berat masa otot yang lebih tinggi.  

1.5.3 Bagi pelayanan kesehatan  

 Penelitian ini diharapkan dapat memberikan banyak manfaat bagi pelayanan 

kesehatan, salah satunya dalam penegakan diagnostik obesitas. 
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BAB II 

TINJAUAN PUSTAKA 

2.1. Protein 

2.1.1.  Defenisi Protein 

Asam amino merupakan komponen utama dalam pembentukan protein. 

Protein yang memiliki struktur kompleks, setelah diproses, dapat dibagi menjadi 

dua kelompok utama, yaitu asam amino esensial dan asam amino nonesensial. 

Asam amino esensial adalah jenis asam amino yang tidak dapat diproduksi oleh 

tubuh, sehingga harus diperoleh dari makanan atau minuman yang dikonsumsi. 

Sementara itu, asam amino nonesensial dapat diproduksi oleh tubuh, sehingga tidak 

memerlukan asupan dari luar. Asam amino umumnya berbentuk serbuk dan mudah 

larut dalam air, namun tidak larut dalam pelarut organik yang bersifat non-polar.11 

Protein adalah salah satu zat gizi makro yang sangat penting bagi tubuh 

manusia, selain karbohidrat dan lemak. Kata "protein" berasal dari bahasa Yunani, 

yaitu "protos", yang berarti "yang utama".  Protein menyumbang sekitar 10-15% 

dari total energi yang diperoleh di dalam makanan. Protein memiliki peran penting 

dalam berbagai fungsi struktural dan fungsional tubuh, serta sangat dibutuhkan 

untuk pertumbuhan. Pada tubuh manusia, protein dapat ditemukan di berbagai 

bagian, seperti rambut, kuku, otot, tulang, dan hampir seluruh jaringan tubuh. 12 

2.1.2.  Fungsi dan Peranan Protein 

Protein berperan sebagai komponen utama dalam pembentukan dan 

perkembangan tubuh. Sebagai bahan dasar utama, protein membangun sel-sel tubuh 

dan dapat berfungsi sebagai sumber energi ketika tubuh kekurangan karbohidrat 

dan lemak. Pada kondisi tubuh yang kekurangan energi, protein juga bisa digunakan 

sebagai sumber energi alternatif. Keunikan protein terletak pada kandungannya, 

yang tidak hanya mengandung unsur-unsur seperti N (Nitrogen), C (Karbon), H 

(Hidrogen), dan O (Oksigen), tetapi juga S (Belerang), P (Fosfor), dan Fe (Besi) 13 

14 



 

Universitas Muhammadiyah Sumatera Utara 

 

5 

 

5 

 

 Protein memiliki berbagai fungsi penting, seperti membentuk struktur tubuh, 

menjaga keseimbangan cairan, mendukung keseimbangan asam-basa, serta 

berperan dalam pembentukan hormon, enzim, dan neurotransmiter. Protein juga 

berkontribusi pada fungsi kekebalan tubuh, transportasi zat gizi, pembentukan 

glukosa, dan menyediakan energi Fungsi protein yang berhubungan dengan 

pertumbuhan meliputi pembentukan struktur tubuh serta produksi hormon, enzim, 

dan neurotransmiter.15 

2.1.3.  Komposisi dan Strktur Protein  

Komposisi protein terdiri dari unsur karbon, hidrogen, oksigen, dan nitrogen. 

Berbeda dengan karbohidrat dan lemak, protein mengandung unsur nitrogen (N). 

Protein mengandung sekitar 16% nitrogen dengan rasio berat 6,25. Protein 

terbentuk dari sejumlah asam amino yang saling terhubung melalui ikatan peptida. 

Terdapat 20 jenis asam amino yang membentuk struktur protein. 12 

2.1.4.  Klasifikasi Protein  

Berdasarkan Sumber  

a. Protein hewani adalah jenis protein yang diperoleh dari sumber 

hewani, seperti daging, telur, susu, dan ikan. Protein hewani 

memiliki kandungan asam amino esensial yang lengkap, sehingga 

dianggap sebagai protein berkualitas tinggi12 

b. Protein nabati adalah protein yang diperoleh dari tumbuhan, 

terutama dari biji-bijian (serealia) dan kacang-kacangan, termasuk 

beras yang memberikan kontribusi signifikan terhadap asupan 

protein karena menjadi makanan pokok di Indonesia. Tahu dan 

tempe merupakan contoh sumber protein nabati yang banyak 

dikonsumsi. Namun, menurut peraturan pemerintah dan Pedoman 

Gizi Seimbang Kemenkes RI kualitas protein dari sumber hewani 

dianggap lebih baik dibandingkan dengan sumber nabati. Hal ini 

disebabkan oleh komposisi asam amino yang lebih lengkap pada 

protein hewani. Oleh karena itu, disarankan untuk mengonsumsi 

protein hewani sekitar 30% dan protein nabati 70%.12 
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2.1.5.  Angka Kecukupan Gizi 

Kecukupan asupan protein merupakan salah satu indikator penting dalam 

menilai status gizi seseorang, terutama yang berkaitan dengan fungsi metabolik, 

regenerasi jaringan, dan pembentukan massa otot. Berdasarkan pedoman gizi, 

kategori kecukupan protein dibedakan menjadi tiga, yaitu: kurang apabila asupan 

protein <80% dari Angka Kecukupan Gizi (AKG), cukup atau baik apabila asupan 

protein berada pada kisaran 80–110% AKG, dan lebih apabila asupan melebihi 

>110% AKG. AKG dihitung dengan rumus berikut: 

Persentase asupan protein   =   
Asupan Protein Aktual

AKG Protein
 ×  100% 

                                                 

Klasifikasi ini digunakan untuk menilai apakah konsumsi protein seseorang 

sudah memenuhi kebutuhan harian sesuai dengan rekomendasi berdasarkan usia, 

jenis kelamin, dan tingkat aktivitas fisik. Pemenuhan asupan protein yang adekuat 

sangat penting terutama pada individu yang aktif secara fisik atau dalam fase 

pertumbuhan, pemulihan penyakit, maupun peningkatan massa otot, karena protein 

berperan sebagai komponen struktural utama dalam jaringan tubuh. 16 

2.1.6.  Metabolisme Asam Amino  

Protein mulai dicerna sekitar 10-20% di lambung dan menghasilkan 

oligopeptida, polipeptida, dan asam amino. Protein dari makanan mula-mula masuk 

melalui usus, kemudian ke hati melalui aliran darah portal. Pencernaan protein 

dimulai dengan disekresi pepsin, enzim proteolitik dari pankreas, dan mukosa usus 

halus. Enzim-enzim tersebut disekresi dalam bentuk tidak aktif kemudian 

diaktifkan dengan berbagai cara. Protein dipecah menjadi bentuk yang lebih kecil 

dengan enzim proteolitik yang mentargetkan asam amino tertentu. Ketika enzim 

tripsin sudah aktif, tripsin akan berikatan dengan protein pada posisi lisin atau 

arginin, kemudian memecah protein menjadi peptida dengan jumlah rantai karbon 

2 hingga 20 atau lebih banyak asam amino. Adapun pepsin akan memecah protein 

dengan mentargetkan posisi asam amino leusin dan fenilalanin. 13 

Asam amino dibutuhkan untuk sintesis dari beberapa hormon dalam tubuh. 

Hormon tersebut seperti hormon tiroid, terdiri dari 1 asam amino. Selain itu, seperti 

insulin terdiri dari beberapa asam amino. Hormon sebagai pembawa pesan di dalam 

tubuh dan membantu fungsi regulasi, seperti mengatur tingkat metabolisme dan 

jumlah glukosa yang diambil dari aliran darah. 15 
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2.1.7.  Kebutuhan Protein  

a. Pada Remaja  

Selama masa remaja, kebutuhan protein dapat bervariasi tergantung 

pada tingkat pematangan fisik individu. Cara terbaik untuk menghitungnya 

adalah dengan menggunakan perhitungan berdasarkan berat badan per 

kilogram. Beberapa faktor, seperti penyakit kronis, kebiasaan diet yang 

ketat, dan penggunaan zat tertentu, dapat mengganggu asupan protein pada 

remaja. Remaja yang mengikuti diet vegan atau makrobiotik juga berisiko 

mengalami kekurangan protein yang memadai 12 

Pada remaja yang masih dalam masa pertumbuhan, kekurangan 

asupan protein dapat menyebabkan keterlambatan atau hambatan dalam 

peningkatan tinggi dan berat badan. Sementara itu, pada remaja yang sudah 

matang secara fisik, kekurangan protein dapat mengarah pada penurunan 

berat badan, kehilangan massa tubuh tanpa lemak, serta perubahan dalam 

komposisi tubuh. Gangguan pada respon imun dan peningkatan kerentanan 

terhadap infeksi juga dapat muncul Kebutuhan protein pada usia 10-12 

tahun adalah 50 g/hari, pada usia 13-15 tahun 70 g/hari, dan pada usia 16-

18 tahun 75 g/hari 1217 

b. Pada Dewasa 

Orang dewasa dengan kondisi kesehatan yang baik sering kali 

kurang mendapatkan perhatian sebagai kelompok yang dapat 

memanfaatkan penilaian gizi dan pendidikan. Kebanyakan strategi 

pencegahan lebih banyak diarahkan pada kelompok-kelompok dalam masa 

perkembangan awal, seperti periode prenatal, bayi, anak-anak, remaja, dan 

dewasa muda. Di sisi lain, orang dewasa yang lebih tua lebih sering menjadi 

sasaran intervensi kesehatan dan program yang berfokus pada peningkatan 

kualitas hidup. Namun, kelompok orang dewasa yang berusia antara 25 

hingga sekitar 65 tahun cenderung dikelompokkan berdasarkan faktor-

faktor seperti kondisi kesehatan, pengalaman hidup, atau pilihan gaya 

hidup. Contohnya, orang dewasa yang menderita atau berisiko terkena 

penyakit seperti diabetes atau penyakit jantung, yang sedang menjalani 
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pengobatan, hamil, atau berperan sebagai atlet, biasanya menjadi target dari 

intervensi tertentu 18 

Kebutuhan protein pada orang dewasa terkait dengan massa tubuh 

mereka, sehingga disarankan untuk menghitung kebutuhan protein 

berdasarkan berat badan aktual. Untuk orang dewasa yang sehat, kebutuhan 

protein yang dianjurkan adalah antara 0,8 hingga 1,0 gram per kilogram 

berat badan (Buku digital prinsip ilmu gizi) 

2.1.8.  Olahraga Anaerob 

Latihan anaerobik adalah jenis latihan yang mengandalkan energi 

yang berasal dari glukosa dalam sel otot, bukan dari oksigen dalam darah. 

Istilah "anaerobik" sendiri berarti "tanpa oksigen". Latihan ini biasanya 

bersifat singkat namun sangat intens. Contoh latihan anaerobik meliputi 

sprint dan latihan beban. Karena sifatnya yang sangat intens, latihan ini 

tidak dapat dilakukan dalam waktu lama. Salah satu faktor utama yang 

menyebabkan kelelahan otot pada latihan anaerobik adalah produksi asam 

laktat saat glukosa dipecah. Akumulasi asam laktat dalam darah membatasi 

kemampuan tubuh untuk terus melakukan aktivitas intensif tanpa oksigen. 

Latihan anaerobik memiliki banyak manfaat, seperti meningkatkan 

kekuatan otot, daya tahan, dan massa otot, serta mempercepat metabolisme 

tubuh. Namun, karena durasinya yang pendek dan intensitasnya yang tinggi, 

jenis latihan ini membutuhkan pemulihan yang cukup untuk menghindari 

cedera dan kelelahan berlebihan.19 20 

Proses pembentukan daya secara anaerobik terjadi melalui dua 

mekanisme utama: pertama, anaerobik alaktasid yang tidak menghasilkan 

asam laktat, dan kedua, anaerobik laktasid yang menghasilkan asam laktat. 

Sistem energi dalam latihan anaerobik dibagi menjadi dua kategori utama: 

1. Sistem ATP-PC (Phosphagen System) 

Sistem ATP-PC menyediakan energi yang dibutuhkan untuk gerakan 

singkat dan mendadak, seperti selama 0 hingga 10 detik. Energi ini 

segera tersedia dari PC, yang disimpan di dalam otot. Sistem ATP-PC 

adalah sistem anaerobik alaktik, artinya tidak menghasilkan asam laktat 

dalam proses pemenuhannya. Ciri-ciri dari sistem energi alaktik ini 
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adalah: 1) intensitas kerja maksimal, 2) durasi kerja sekitar 10 detik, 3) 

irama kerja yang eksplosif dan mendadak, serta 4) aktivitas yang 

menghasilkan Adenosine Diphosphate. 

2. Sistem Glikolisis Anaerobik (Lactid-Acid System) 

Ketika simpanan ATP dan PC berkurang, energi tambahan untuk 

periode pendek dapat diperoleh melalui metabolisme glikogen 

anaerobik. Dalam sistem ini, glikogen dipecah menjadi asam laktat. 

Sistem glikolisis anaerobik menyuplai ATP untuk kegiatan intensitas 

tinggi yang berlangsung sekitar 3 menit. Karena sistem ATP-PC hanya 

dapat menyediakan energi untuk periode yang sangat singkat, sistem 

glikolisis anaerobik akan memenuhi kebutuhan energi untuk durasi 

yang lebih lama, sekitar 120 detik. Ciri-ciri sistem energi anaerobik 

laktik ini meliputi: 1) intensitas kerja maksimal, 2) durasi kerja antara 

10 hingga 120 detik, 3) irama kerja eksplosif, dan 4) menghasilkan 

asam laktat serta energi.2122 

2.1.9.  Hubungan protein terhadap masa otot  

Kekurangan asupan protein dalam diet dapat mengganggu keseimbangan 

protein otot dan tubuh secara keseluruhan (yaitu, sintesis protein = degradasi 

protein), yang berdampak negatif pada massa otot, fungsi, adaptasi terhadap latihan, 

homeostasis tulang dan kalsium, respons sistem kekebalan tubuh, keseimbangan 

cairan dan elektrolit, produksi dan aktivitas enzim, serta sintesis hormon. Tanpa 

cukup asupan protein dari makanan, otot akan terdegradasi untuk menyediakan 

asam amino yang dibutuhkan untuk sintesis protein endogen di jaringan dan organ 

fisiologis yang kritis. Beberapa kondisi patofisiologis, seperti luka bakar, penyakit 

paru obstruktif kronik (PPOK), infeksi virus imunodefisiensi manusia/ sindrom 

imunodefisiensi didapat (HIV/AIDS), kanker dan sepsis, juga dapat mengganggu 

homeostasis protein, meskipun etiologi dan mekanisme yang menyebabkan 

ketidakseimbangan protein pada kondisi ini umumnya berbeda jauh dari yang 

terjadi pada individu sehat Meskipun demikian, kondisi-kondisi ini sering 

menyebabkan pemborosan otot, yang menunjukkan bahwa peningkatan asupan 

protein dalam diet mungkin diperlukan, dengan rekomendasi spesifik berdasarkan 

kondisi pasien dan skenario klinis.23 
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Meskipun banyak perhatian difokuskan pada kebutuhan protein pada orang 

dewasa dalam konteks penyakit, manfaat potensi dari peningkatan asupan protein 

juga berlaku sepanjang kehidupan. Kehilangan otot dan kegagalan tumbuh menjadi 

masalah yang sangat mengkhawatirkan pada populasi pediatrik, yang umumnya 

ditandai dengan pertumbuhan dan perkembangan yang cepat. Meta-analisis terbaru 

menunjukkan bahwa asupan protein yang lebih tinggi pada pasien pediatrik yang 

sakit kritis berhubungan dengan keseimbangan protein positif, hasil klinis yang 

lebih baik, dan penurunan angka kematian. Efek ini terlihat pada asupan di atas 1,1 

g/kg/hari dan menjadi lebih nyata ketika asupan protein melebihi 1,5 g/kg/hari. 

Demikian pula, penurunan berat badan yang tidak diinginkan dan berkurangnya 

massa otot pada lansia merupakan indikator morbiditas dan mortalitas, terutama 

pada populasi yang tinggal di institusi. Pemberian protein dalam diet sebanyak 1,2 

g/kg/hari atau lebih dikaitkan dengan penurunan penurunan berat badan yang tidak 

diinginkan. Suplementasi protein dalam diet, yang meningkatkan asupan protein 

harian menjadi 1,5 g/kg, juga dapat bermanfaat dalam mengurangi perubahan 

komposisi tubuh yang merugikan serta kehilangan massa dan fungsi otot yang 

terkait dengan sarkopenia. Selain itu, perhatian juga perlu diberikan pada waktu dan 

cara pemberian protein, dengan protein utuh yang terisolasi memberikan respons 

anabolik yang lebih besar dibandingkan dengan makanan campuran. Meskipun usia 

lanjut membatasi respons anabolik postprandial yang biasanya diamati setelah 

pemberian protein, asupan protein secara teratur di atas RDA protein yang berlaku 

saat ini dan konsumsi setidaknya 0,4 g/kg (yaitu, 0,6 g/kg massa tubuh tanpa lemak) 

protein berkualitas tinggi pada setiap makan tampaknya merupakan faktor penting 

dalam mempertahankan massa otot dan kekuatan yang dapat mengurangi 

kelemahan pada populasi lansia. Beberapa bukti juga mendukung pandangan 

bahwa asupan protein yang lebih tinggi (misalnya, 70 g per makan) mungkin 

bermanfaat, dalam hal menekan proteolisis tubuh secara keseluruhan dan 

meningkatkan keseimbangan protein netto.24 

2.2. Pengertian Massa Otot 

Massa otot berarti jumlah jaringan lunak dalam tubuh yang membantu 

dalam gerakan, mempertahankan postur, dan mendukung fungsi tubuh. Ada tiga 

jenis otot utama: otot polos yang membentuk organ dalam, otot jantung yang terdiri 
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dari lapisan tengah jantung yang tebal, dan otot rangka yang ada di seluruh tubuh 

Anda dan mencakup 30-40% dari total massa tubuh. Secara singkat, otot rangka 

adalah jaringan yang sangat terorganisir yang mengandung beberapa bundel serat 

otot (myofibers). Setiap myofiber (mengandung beberapa myofibrils), mewakili sel 

otot dengan unit seluler dasar yang disebut sarkomer. Bundel myofibers 

membentuk fasikel, dan bundel fasikula membentuk jaringan otot, dengan setiap 

lapisan berturut-turut dienkapsulasi oleh matriks ekstraseluler dan didukung oleh 

jaringan sitoskeletal 25 

Fungsi utama otot rangka adalah berkontraksi untuk menghasilkan gerakan, 

mempertahankan postur dan posisi tubuh, menjaga suhu tubuh, menyimpan nutrisi, 

dan menstabilkan sendi. Dari sudut pandang mekanik, fungsi utama otot rangka 

adalah mengubah energi kimia menjadi energi mekanik, sehingga menghasilkan 

kekuatan dan tenaga. Dari sudut pandang metabolisme, otot rangka berkontribusi 

pada metabolisme energi basal, berfungsi sebagai tempat penyimpanan untuk 

substrat penting seperti karbohidrat dan asam amino. Otot rangka juga berfungsi 

untuk menghasilkan panas tubuh. Panas yang dihasilkan ini adalah produk 

sampingan dari aktivitas otot dan terutama terbuang sebagai respons homeostatik 

terhadap dingin yang ekstrem, otot diberi sinyal untuk memicu kontraksi menggigil 

untuk menghasilkan panas 25 

Otot rangka bersifat dinamis dan selalu berubah, bergantian antara keadaan 

keseimbangan protein negatif (yaitu, sintesis protein otot < degradasi protein otot) 

dan positif (yaitu, sintesis protein otot > degradasi protein otot), yang sebagian 

besar dipengaruhi oleh keadaan puasa (postabsorptive) dan pemberian makan 

(postprandial), berturut-turut. Pada keadaan postabsorptive, protein otot berfungsi 

sebagai penyimpan utama asam amino yang dengan mudah dapat terdegradasi 

untuk melepaskan asam amino bebas yang kemudian bisa dimasukkan kembali ke 

dalam protein otot atau digunakan untuk mendukung kebutuhan fisiologis lainnya, 

termasuk sebagai substrat energi melalui oksidasi rangka karbon, serta 

menyediakan prekursor glukoneogenik untuk menjaga kadar glukosa darah normal 

(euglikemia). Selain itu, asam amino bebas yang berasal dari degradasi protein otot 

digunakan dalam sintesis komponen sistem kekebalan tubuh, protein plasma, 

hormon peptida, serta enzim intra- dan ekstraseluler. Periode sementara 
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keseimbangan protein negatif pada individu sehat sepenuhnya normal dan akan 

terbalik dengan pemberian makanan. Besarnya stimulasi postprandial terhadap 

sintesis protein otot, penurunan degradasi protein otot (dan seluruh tubuh), serta 

peralihan ke keseimbangan protein positif dipengaruhi oleh kandungan protein 

dalam makanan, kualitas protein (yaitu, berdasarkan pada daya cerna dan kinetika 

absorpsinya, serta ketersediaan asam amino esensial), dan bentuk konsumsi protein 

(misalnya, makanan dengan makronutrien campuran, protein tambahan yang 

terisolasi, atau asam amino bentuk bebas). Pengoptimalan kolektif dari faktor-

faktor yang terkait dengan asupan protein ini dapat meningkatkan efek 

menguntungkan dari rangsangan kinetik protein lainnya, seperti efek mekanik dan 

metabolik dari latihan resistensi dan aerobik, yang pada gilirannya mendukung 

pembentukan ulang dan perbaikan protein otot yang ada serta sintesis protein otot 

baru, menciptakan kondisi yang mendukung pemeliharaan dan pertumbuhan otot.23  

2.3. Ketahanan Otot  

Ketahanan otot (muscular endurance) adalah kemampuan otot atau sekelompok 

otot untuk melakukan kontraksi secara berulang atau mempertahankan kontraksi 

isometrik dalam jangka waktu yang lama tanpa mengalami kelelahan yang 

berlebihan. Ketahanan otot merupakan salah satu komponen utama dari kebugaran 

jasmani dan sangat penting dalam berbagai aktivitas fisik, olahraga, serta 

rehabilitasi medis.26 

Latihan ketahanan otot biasanya menggunakan beban 40–60% dari 1RM (one 

repetition maximum) dengan repetisi tinggi (15–25 kali) dan waktu istirahat yang 

singkat antara set. Adaptasi yang terjadi akibat latihan ini meliputi peningkatan 

efisiensi neuromuskular, resistensi terhadap kelelahan otot, dan peningkatan 

kapasitas kerja otot secara keseluruhan.27 

2.4. Faktor yang Memprengaruhi Pembentukan Massa Otot   

1. Asupan Protein 

Asupan protein yang adekuat sangat penting untuk mendukung sintesis 

protein otot. Konsumsi protein, khususnya setelah latihan, membantu 

meningkatkan massa otot melalui peningkatan anabolisme dan perbaikan 

jaringan otot yang rusak selama latihan resistensi. 
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2. Hormon Anabolik 

Hormon seperti testosteron, hormon pertumbuhan (GH), dan insulin-like 

growth factor-1 (IGF-1) memainkan peran sentral dalam regulasi massa 

otot. Hormon-hormon ini mendukung sintesis protein dan mengurangi 

degradasi protein otot. 

3. Genetik 

Faktor genetik menentukan kapasitas individu dalam merespons latihan dan 

membentuk massa otot. Perbedaan dalam tipe serat otot, jumlah reseptor 

hormon, dan ekspresi gen terkait otot dapat menjelaskan variasi hasil latihan 

antar individu. 

4. Usia 

Penuaan dikaitkan dengan penurunan massa otot atau sarkopenia. Seiring 

bertambahnya usia, terjadi penurunan hormon anabolik serta peningkatan 

resistensi anabolik, yang menyebabkan penurunan respons otot terhadap 

latihan dan nutrisi. 

5. Jenis Kelamin 

Jenis kelamin merupakan salah satu faktor yang mempengaruhi 

pembentukan massa otot. Perbedaan ini terutama disebabkan oleh variasi 

hormonal antara pria dan wanita. Pria umumnya memiliki kadar hormon 

testosteron yang lebih tinggi, yang berperan sebagai hormon anabolik utama 

dalam merangsang sintesis protein otot dan meningkatkan hipertrofi otot. 

Sementara itu, wanita memiliki kadar estrogen yang lebih dominan, yang 

meskipun memiliki peran dalam metabolisme otot, tidak sekuat efek 

anabolik testosteron 

6. Recovery 

Tidur yang cukup dan berkualitas penting untuk pemulihan otot. Selama 

tidur, tubuh memproduksi hormon anabolik seperti GH yang mendukung 

proses regenerasi dan adaptasi otot terhadap latihan.28 
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2.5. Faktor yang Tidak Memprengaruhi Pembentukan Massa Otot   

Dalam proses pembentukan massa otot, berbagai faktor telah diketahui 

memiliki pengaruh langsung, seperti latihan fisik (terutama latihan resistensi), 

asupan protein yang adekuat, keseimbangan hormon anabolik, serta usia dan faktor 

genetik. Namun demikian, terdapat pula sejumlah faktor yang secara ilmiah tidak 

terbukti memiliki pengaruh langsung terhadap proses tersebut. Salah satunya adalah 

golongan darah, yang meskipun sering dikaitkan dengan pola makan atau 

metabolisme dalam beberapa teori populer, belum memiliki dasar ilmiah yang kuat 

dalam kaitannya dengan hipertrofi otot. Selain itu, warna kulit atau ras tidak secara 

langsung menentukan kemampuan tubuh dalam membentuk massa otot, karena 

perbedaan biologis yang ditemukan bersifat minor dan tidak signifikan secara 

fungsional dalam konteks latihan dan pertumbuhan otot. Faktor-faktor lain seperti 

panjang rambut, panjang kuku, serta kebiasaan tidur siang juga tidak berperan 

dalam proses fisiologis sintesis protein otot. Bahkan status pernikahan dan status 

ekonomi, meskipun dapat mempengaruhi gaya hidup dan akses terhadap makanan 

bergizi atau fasilitas olahraga, tidak memengaruhi pembentukan massa otot secara 

fisiologis. Oleh karena itu, penting untuk membedakan antara faktor yang benar-

benar mempengaruhi secara langsung dan faktor yang hanya berkaitan secara tidak 

langsung atau bahkan tidak relevan dalam konteks pertumbuhan otot.29 

2.6.Cara Pengukuran Massa Otot  

BIA (Bioelectrical Impedance Analysis) merupakan metode non-invasif, 

murah, dan mudah digunakan untuk mengestimasi massa otot berdasarkan 

penghantaran arus listrik rendah melalui tubuh. BIA mengukur resistensi dan 

reaktansi tubuh untuk menghitung komposisi tubuh. Namun, keakuratannya bisa 

dipengaruhi oleh hidrasi, usia, dan status penyakit. 30 

BIA dapat digunakan untuk memperkirakan Skeletal Muscle Mass (SMM) atau 

Appendicular Skeletal Muscle Mass (ASMM) berdasarkan rumus prediksi yang 

dikembangkan dari data populasi tertentu. Perangkat BIA modern bahkan dapat 

membedakan massa otot berdasarkan segmen tubuh seperti lengan, tungkai, dan 

batang tubuh. Kelebihan utama metode ini adalah kemudahan penggunaan, biaya 

relatif murah, serta dapat digunakan dalam berbagai setting, baik klinis maupun 

komunitas. 31 
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Meskipun demikian, hasil BIA dapat dipengaruhi oleh beberapa faktor seperti 

status hidrasi, asupan makanan sebelum pengukuran, suhu tubuh, dan kondisi medis 

tertentu. Oleh karena itu, diperlukan standarisasi protokol saat pengukuran untuk 

memperoleh hasil yang reliabel. Beberapa perangkat BIA juga memiliki 

keterbatasan pada pasien dengan edema atau obesitas berat.32 

2.7.Hasil Penelitian Sebelumnya 

Penelitian yang dilakukan oleh Tagawa R et al. menunjukkan bahwa 5.402 

peserta dari 105 artikel yang dianalisis ikut serta dalam studi ini. Dalam model 

spline multivariat, peningkatan rata-rata massa otot yang terkait dengan tambahan 

asupan protein sebesar 0,1 g/kg berat badan per hari adalah 0,39 kg (95% CI, 0,36-

0,41) untuk asupan protein di bawah 1,3 g/kg/hari, dan 0,12 kg (95% CI, 0,11-0,14) 

untuk asupan di atas 1,3 g/kg/hari. Temuan ini menunjukkan bahwa peningkatan 

sedikit asupan protein dalam jangka waktu beberapa bulan sebesar 0,1 g/kg/hari, 

dengan rentang dosis 0,5 hingga 3,5 g/kg/hari, dapat membantu meningkatkan atau 

mempertahankan massa tubuh tanpa lemak.33 

2.8. Kerangka Teori 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

Gambar 2.1 Kerangka Teori 

 

 

Masa Otot 

Asupan Protein  
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2.9. Kerangka Konsep 

Variabel Independen              Variabel Dependen 

 

 

Gambar 2.2 Kerangka Konsep 

2.10. Hipotesa Penelitian 

2.10.1. H0  

Asupan protein harian berhubungan terhadap kenaikan masa otot member 

gym fit by force. 

2.10.2 HA 

Asupan protein harian tidak berhubungan terhadap kenaikan masa otot 

member gym fit by force. 
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BAB III 

 METODE PENELITIAN 

 

3.1. Defenisi Operasional 

Table 3. 1 Definisi Operasional 

Variabel Defenisi 

Operasional 

Alat Ukur Hasil Ukur Skala 

Ukur 

Asupan 

Protein 

jumlah protein 

(intake protein) 

dalam makanan 

yang dikonsumsi 

dalam 2 X 24 jam. 

Dilakukan 

survei 

konsumsi 

melalui food 

recall selama 

2 hari  

 

Asupan 

Kurang:<80 

AKG 

Asupan 

Cukup:80-

110 AKG 

Asupan 

Lebih: ≥110 

AKG 

Ordinal 

Massa 

otot  

 

Massa otot dapat 

diukur 

menggunakan alat 

khusus, yaitu body 

fat monitor. Untuk 

mengukur massa 

otot dengan alat ini, 

dibutuhkan data 

berat badan, tinggi 

badan, umur, dan 

jenis kelamin. 

BIA 

(Bioelectrical 

Impedance 

Analysis)  

 

Pria 

Rendah:<18 

kg 

Normal:>18-

20 kg 

Tinggi:>22-

24 kg 

Wanita 

Rendah:<14 

kg 

Normal:>14-

16 kg 

Tinggi >17-

18 kg 

Ordinal  
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3.1.1   Desain Penelitian  

        Desain yang digunakan pada penelitian ini adalah dengan metode  

observasional mencakup studi cross-sectional, dengan tiga jenis perlakuan yaitu 

menggunakan kuesioner yang valid dan teruji untuk mengumpulkan data mengenai 

asupan protein dari responden. Kuesioner dapat mencakup informasi tentang jenis 

makanan yang dikonsumsi dan frekuensinya. Melakukan pengukuran langsung atau 

menggunakan data self-reporting dari responden untuk menghitung massa otot 

mereka. Pengukuran langsung akan memberikan hasil yang lebih akurat, tetapi self-

reporting dapat digunakan jika pengukuran langsung tidak praktis. Mengumpulkan 

informasi tambahan seperti usia, jenis kelamin, status kesehatan, dan faktor lain 

yang mungkin memengaruhi hubungan antara asupan protein dan massa otot. 

3.2. Waktu dan Tempat Pelaksanaan Penelitian 

3.2.1. Waktu Pelaksanaan Penelitian 

Waktu  Penelitian dilakukan sejak bulan Februari dan yang mana dimulai 

dengan mencari literatur dan berakhir dengan mengolah data. 

3.2.2. Tempat Pelaksanaan Penelitian 

Tempat pelaksanaan penelitian ini akan dilaksanakan di GYM Fit By Force yang 

terletak  di Komplek Citraland Gama City, Blk. R2 No.15 No.16, Kenangan Baru, 

Kec. Percut Sei Tuan, Medan, Sumatera Utara 20371.  

 

Gambar 3.1 Lokasi Penelitian 

Sumber : https://maps.app.goo.gl/PgWi3yB6Vh8JVe7y7 
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3.3. Populasi dan Sampel  

Sampel dalam penelitian ini adalah seluruh populasi yang memenuhi 

kriteria inklusi dan eksklusi. Adapun metode pengambilan sampel adalah random 

sampling dengan metode purposive sampling dengan mengmbil sampel 

berdasarkan kriteria tertentu.  

Kriteria inklusi: 

1. Member di Gym Fit By Force 

2. Umur ≥18 tahun. 

3. Member yang bersedia untuk mengisi kuisioner untuk menjadi sampel 

penelitian. 

Kriteria ekslusi: 

1. Member yang tidak berada di tempat saat pengambilan sampel. 

Cara menentukan besar sampel dalam penelitian ini adalah dengan 

menggunakan rumus Lemeshow (1997), untuk estimasi proporsi suatu populasi 

yaitu: 

                                                   𝑍2. 𝑃. (1 − 𝑃) 

 𝑛 =  

  𝑑2   

𝑛 =  

 

𝑛 =   

𝑛 =   

𝑛 = 34  

Keterangan : 

n = Jumlah sampel minimal 

Z = Tingkat kemaknaan (ditetapkan) 

P = Proporsi  = 0,10 (dari Pustaka) 

d = Derajat penyimpangan terhadap (ditetapkan) 
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3.4. Instrumen Penelitian 

  Alat yang digunakan dalam mengumpulkan data berupa kuisioner 

karakteristik dan formulir data. Instrumen penelitian yang dipakai sebagai berikut: 

1. Kuesioner data karakteristik yang terdiri identitas member Gym Fit By 

Force 

2. Alat pengukur massa otot yaitu BIA (Bioelectrical Impedance Analysis) 

3. Form Food Recall 2x24 jam untuk mengetahui asupan  protein yang 

dikonsumsi member Gym Fit By Force 

4. Alat untuk analisis statistik yaitu SPSS. 

3.5.Tahapan Penelitian 

3.5.1 Tahapan Pesiapan 

1. Mengurus surat perizinan ke Gym Fit By Force di prodi untuk pengambilan 

data melalui kuisioner di Gym Fit By Force. 

2. Mengurus surat perizinan Fakultas Kedokteran Universitas Muhammadiyah 

Sumatera Utara. 

3. Mempersiapkan bahan dan alat yang dibutuhkan pada saat penelitian 

seperti timbangan massa otot dan kuesioner. 

3.5.2 Tahapan Pelaksanaan 

1. Mencari sampel yang sesuai dengan kriteria inklusi serta ekslusi 

2. Dikakukan penimbangan massa otot 

3. Mengisi kuesioner identitas 

4. Mengisi kuesioner food recall 2x24 jam 

3.5.3 Tahapan Penyusunan 

Pada tahap penyusunan laporan hasil penelitian aktivitas yang dilakukan adalah 

Menganalisis data yang dikumpulkan menggunakan teknik statistik yang sesuai, 

seperti analisis regresi untuk mengeksplorasi hubungan antara asupan protein dan 

massa otot. Serta menyusun laporan penelitian yang mencakup semua tahapan 

penelitian, dari perumusan masalah hingga interpretasi hasil.  

3.6. Prosedur Riset 

Member Gym Fit By Force akan melakukan pengisian kuesioner asupan 

makanan dan pengukuran massa otot. 
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3.7. Pengolahan dan Analisis Data 

3.7.1 Pengolahan Data 

Pengolahan data dalam penelitian ini dilakukan melalui beberapa tahapan 

sistematis agar data yang diperoleh dapat dianalisis secara akurat dan valid. Adapun 

tahapan pengolahan data adalah sebagai berikut: 

1. Editing 

Data dari kuesioner yang telah diisi responden diperiksa untuk memastikan 

kelengkapan dan konsistensi jawaban. Kuesioner yang tidak lengkap atau tidak 

sesuai dianalisis secara cermat sebelum masuk tahap berikutnya. 

2. Coding 

Setiap jawaban pada kuesioner diberi kode numerik untuk memudahkan proses 

input dan analisis statistik. Proses ini bertujuan agar data dapat dibaca dan diproses 

oleh perangkat lunak statistik dengan efisien. 

3. Entry Data 

Setelah data dikodekan, seluruh data dimasukkan ke dalam perangkat lunak 

statistik yaitu SPSS (Statistical Package for the Social Sciences).  

4. Saving 

Setelah seluruh data dimasukkan dan dianalisis, file data disimpan dalam format 

digital untuk keperluan dokumentasi, analisis lanjutan, dan pelaporan.  

3.7.2 Analisis Data 

Analisis data dilakukan secara kuantitatif dengan menggunakan program SPSS. 

Data yang telah dikumpulkan dianalisis melalui uji deskriptif untuk mengetahui 

karakteristik responden dan persentase variabel, serta uji korelasi Spearman untuk 

mengetahui hubungan antara asupan protein dan massa otot. Uji Spearman 

digunakan karena data berskala ordinal dan tidak berdistribusi normal. Hasil 

analisis disajikan dalam bentuk tabel dan dijelaskan secara naratif. 
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3.8. ALUR PENELITIAN 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

        Gambar 3.2 Alur Penelitian 
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Analisis data penelitian 
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3.9 Jadwal Kegiatan 

Tabel 3.2 Jadwal kegiatan 

No Kegiatan 
Bulan 

Juli Agust Sept Okt Nov Mei Juni Juli  

1 Studi 

literatur, 

bimbingan 

proposal, 

dan 

penyusunan 

proposal 

        

2 Seminar 

proposal 

        

3 Pengurusan 

surat izin 

etik 

penelitian 

        

4 Pengumpula

n data 

        

5 Pengolahan 

data dan 

analisis data 

        

6 Seminar 

hasil 

        

 

3.8.Indikator Capaian Riset 

 Indikator capaian dari riset ini adalah menunjukkan adanya korelasi positif atau 

negatif yang signifikan antara asupan protein dengan massa otot responden. 
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BAB IV 

HASIL DAN PEMBAHASAN 

4.1 Deskripsi Data 

Bab ini menyajikan hasil penelitian mengenai hubungan antara asupan protein 

terhadap massa otot pada member Gym Fit By Force yang berlokasi di Komplek 

Citraland Gama City, Medan, Sumatera Utara. Penelitian ini dilakukan dengan 

menggunakan metode observasional cross-sectional, di mana data dikumpulkan 

pada satu waktu melalui kuesioner food recall 2x24 jam dan pengukuran massa otot 

menggunakan alat Body Composition Monitor. Data dianalisis menggunakan 

program SPSS, dengan dua pendekatan utama yaitu analisis deskriptif dan analisis 

bivariat menggunakan uji korelasi Spearman. Analisis deskriptif bertujuan untuk 

menggambarkan karakteristik responden dan distribusi masing-masing variabel 

penelitian, seperti usia, jenis kelamin, asupan protein, dan massa otot. Sementara 

itu, uji Spearman digunakan untuk melihat kekuatan dan arah hubungan antara 

variabel asupan protein dan massa otot karena data berskala ordinal dan tidak 

berdistribusi normal. 

4.2 Karakteristik Responden 

Dua karakteristik utama yang dijelaskan pada bagian ini adalah usia dan jenis 

kelamin responden. Penyajian data usia dan jenis kelamin dilakukan dalam bentuk 

tabel distribusi frekuensi dan persentase. 

4.2.1. Usia 

Usia merupakan salah satu faktor penting yang dapat memengaruhi komposisi 

tubuh, metabolisme, serta kebutuhan nutrisi, termasuk kebutuhan protein harian. 

Pengelompokan usia dilakukan ke dalam tiga rentang: 18–25 tahun, 26–34 tahun, 

dan 35–44 tahun. Hasil analisis dapat dilihat pada tabel berikut. 

Tabel 4.1 Karakteristik Responden berdasarkan Usia 

Usia Jumlah(n) Persentase 

18 – 25 tahun 27 69,2 

26 – 34 tahun 10 25,6 

35 – 44 tahun 2 5,1 

Total 39 100 

Berdasarkan hasil distribusi frekuensi, mayoritas responden dalam penelitian ini 

berada pada kelompok usia 17–25 tahun, yaitu sebanyak 27 orang (69,2%). 
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Selanjutnya, terdapat 10 responden (25,6%) yang berada pada kelompok usia 26–

34 tahun. Adapun kelompok usia 35–44 tahun hanya diwakili oleh 2 responden 

(5,1%), yang merupakan jumlah paling sedikit dalam distribusi usia.  

4.2.2. Jenis Kelamin 

Jenis kelamin merupakan salah satu karakteristik dasar yang penting untuk 

dianalisis dalam penelitian ini, karena secara fisiologis laki-laki dan perempuan 

memiliki perbedaan dalam komposisi tubuh, termasuk massa otot dan kebutuhan 

nutrisi. Hasil analisis disajikan pada tabel berikut. 

Tabel 4.2 Karakteristik Responden berdasarkan Jenis Kelamin 

Jenis Kelamin Jumlah(n) Persentase 

Pria 28 71,8 

Wanita 11 28,2 

Total 39 100 

Dari total 39 responden yang berpartisipasi dalam penelitian, mayoritas berjenis 

kelamin pria, yaitu sebanyak 28 orang (71,8%). Sementara itu, jumlah responden 

perempuan tercatat sebanyak 11 orang (28,2%), yang menunjukkan keterlibatan 

perempuan dalam aktivitas gym masih lebih rendah dibandingkan laki-laki. 

4.3 Uji Univariat Variabel 

Analisis univariat dilakukan untuk memberikan gambaran umum mengenai 

distribusi data dari masing-masing variabel dalam penelitian ini, yaitu asupan 

protein dan massa otot. Variabel asupan protein diklasifikasikan ke dalam tiga 

kategori, yaitu kurang, cukup, dan lebih, berdasarkan persentase kecukupan 

terhadap Angka Kecukupan Gizi (AKG). Sementara itu, variabel massa otot dibagi 

menjadi kategori rendah, sedang, dan tinggi berdasarkan hasil pengukuran 

menggunakan alat Body Composition Monitor.  

4.3.1. Variabel Asupan Protein 

Data mengenai asupan protein diperoleh melalui metode food recall 2x24 jam 

yang kemudian dikategorikan ke dalam tiga kelompok berdasarkan Angka 

Kecukupan Gizi (AKG): kategori kurang, cukup, dan lebih. Hasil analisis dapat 

dilihat pada tabel berikut. 
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Tabel 4.3 Distribusi Frekuensi Asupan Protein 

Asupan Protein Frekuensi Persentase 

Kurang 12 30,8 

Cukup 16 41 

Lebih 11 28,2 

Total 39 100 

Berdasarkan tabel distribusi frekuensi, dari total 39 responden, mayoritas 

memiliki asupan protein dalam kategori cukup, yaitu sebanyak 16 orang (41,0%). 

Selanjutnya, terdapat 12 responden (30,8%) dengan asupan protein yang kurang. 

Adapun responden dengan asupan protein lebih berjumlah 11 orang (28,2%), yang 

berarti mereka mengonsumsi protein di atas batas kecukupan harian.  

Untuk menjawab tujuan khusus dalam penelitian ini, yaitu mengetahui jumlah 

protein yang dikonsumsi selama 24 jam oleh member Gym Fit By Force, dilakukan 

analisis deskriptif terhadap data asupan protein yang dikumpulkan melalui metode 

food recall 2x24 jam. Data asupan protein dianalisis dalam bentuk numerik (gram) 

agar diperoleh gambaran menyeluruh mengenai rata-rata, sebaran, serta batas 

minimum dan maksimum konsumsi protein harian para responden. Hasil analisis 

akan disajikan sebagai berikut. 

Tabel 4.4 Deskriptif Statistik Asupan Protein 

Descriptive Statistics 

 N Minimum Maximum Mean Std. Deviation 

Asupan Protein 39 7 1055 155.67 224.191 

Valid N (listwise) 39     

Berdasarkan hasil analisis deskriptif terhadap data asupan protein selama 24 jam, 

diketahui bahwa dari total 39 responden, jumlah konsumsi protein bervariasi antara 

minimum 7 gram hingga maksimum 1.055 gram per hari. Rata-rata (mean) asupan 

protein yang dikonsumsi oleh member Gym Fit By Force adalah sebesar 155,67 

gram per hari dengan simpangan baku (standar deviasi) sebesar 224,191 gram. Nilai 

simpangan baku yang cukup tinggi ini menunjukkan bahwa terdapat variasi yang 

sangat besar antar individu dalam hal jumlah protein yang dikonsumsi. 
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4.3.2. Variabel Massa Otot 

Dalam penyajian data ini, distribusi massa otot diuraikan secara terpisah antara 

responden laki-laki dan perempuan. Pengelompokan ini penting dilakukan karena 

secara fisiologis, laki-laki dan perempuan memiliki perbedaan komposisi tubuh, 

termasuk dalam hal proporsi massa otot. Hasil analisis dapat dilihat pada tabel 

sebagai berikut. 

Tabel 4.5 Distribusi Frekuensi Massa Otot Pria 

Massa Otot Pria Frekuensi Persentase 

Rendah 11 39,3 

Sedang 5 17,9 

Tinggi 12 42,9 

Total 28 100 

Berdasarkan hasil distribusi frekuensi, diketahui bahwa dari 28 responden pria, 

mayoritas berada dalam kategori massa otot tinggi, yaitu sebanyak 12 orang 

(42,9%). Sementara itu, terdapat 11 responden pria (39,3%) yang memiliki massa 

otot dalam kategori rendah. Adapun kategori massa otot sedang hanya ditempati 

oleh 5 responden (17,9%), yang berarti kelompok ini merupakan bagian terkecil 

dari distribusi massa otot laki-laki dalam penelitian ini. 

Tabel 4.6 Distribusi Frekuensi Massa Otot Wanita 

Massa Otot Wanita Frekuensi Persentase 

Rendah 4 36,4 

Sedang 3 27,3 

Tinggi 4 36,4 

Total 11 100 

Dari total 11 responden perempuan dalam penelitian ini, distribusi massa otot 

menunjukkan komposisi yang relatif seimbang. Sebanyak 4 orang (36,4%) 

memiliki massa otot dalam kategori rendah. Selain itu, jumlah perempuan dengan 

massa otot tinggi juga sama, yakni 4 orang (36,4%). Sementara itu, 3 responden 

(27,3%) tercatat memiliki massa otot sedang. 

4.4 Analisis Data Bivariat 

Untuk menguji hubungan antara variabel asupan protein dan massa otot pada 

member Gym Fit By Force, digunakan uji korelasi Spearman (Spearman’s rho). 

Uji ini dipilih karena data berskala ordinal dan tidak memenuhi asumsi distribusi 
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normal, sehingga pendekatan non-parametrik dianggap lebih sesuai. Jika nilai 

signifikansi (p) < 0,01, maka hubungan antara dua variabel dianggap signifikan 

secara statistik, sehingga hipotesis nol (H₀) ditolak dan hipotesis alternatif (Hₐ) 

diterima. Sebaliknya, jika nilai p ≥ 0,01, maka tidak ada hubungan yang signifikan 

dan H₀ diterima. Selain itu, arah dan kekuatan hubungan ditentukan dari nilai 

koefisien korelasi Spearman (rho), yang berkisar antara -1 hingga +1. Nilai positif 

menunjukkan hubungan searah, sedangkan nilai negatif menunjukkan hubungan 

berlawanan. Semakin mendekati angka ±1, maka hubungan semakin kuat, 

sementara nilai mendekati 0 menunjukkan hubungan yang lemah atau tidak ada 

hubungan. Berikut akan disajikan hasil dari analisis bivariat. 

Tabel 4.7 Hasil Uji Spearman Asupan Protein dan Massa Otot 

Correlations 

 

Asupan 

Protein Massa Otot 

 

 

 

Spearman's rho 

 

Asupan 

Protein 

Correlation 

Coefficient 

1.000 .787** 

Sig. (2-tailed) . .000 

N 39 39 

 

Massa Otot 

Correlation 

Coefficient 

.787** 1.000 

Sig. (2-tailed) .000 . 

N 39 39 

**. Correlation is significant at the 0.01 level (2-tailed). 

Berdasarkan hasil uji korelasi Spearman, diperoleh nilai koefisien korelasi (rho) 

sebesar 0,787 dengan nilai signifikansi p = 0,000 (p < 0,01). Hal ini menunjukkan 

bahwa terdapat hubungan yang sangat signifikan secara statistik antara asupan 

protein dan massa otot pada tingkat kepercayaan 99%. Koefisien korelasi positif 

sebesar 0,787 mengindikasikan bahwa hubungan yang terjadi bersifat positif kuat. 

Dengan demikian, hasil ini mendukung hipotesis alternatif (Hₐ) dalam penelitian 

ini, yaitu terdapat hubungan antara asupan protein dengan massa otot.  

4.5 Pembahasan 

Berdasarkan hasil penelitian yang telah dilakukan, diperoleh beberapa hasil 

untuk menjawab tujuan dari penelitian ini. Utuk mengetahui jumlah protein yang 

dikonsumsi selama 24 jam pada member Gym Fit By Force, diperoleh data melalui 
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metode food recall 2x24 jam. Hasil analisis deskriptif menunjukkan bahwa asupan 

protein responden memiliki rentang konsumsi yang sangat bervariasi, mulai dari 7 

gram hingga 1.055 gram per hari, dengan rata-rata konsumsi sebesar 155,67 gram 

dan simpangan baku sebesar 224,191 gram.  

Asupan protein merupakan faktor penting dalam mendukung adaptasi otot pada 

atlet angkat beban. Berdasarkan rekomendasi International Society of Sports 

Nutrition (ISSN), kebutuhan protein pada atlet kekuatan berkisar antara 1,4–2,0 

g/kg berat badan per hari, jumlah ini aman dan efektif untuk mendukung sintesis 

protein otot serta pemulihan jaringan otot .34 

 Studi Phillips et al. juga menunjukkan bahwa kebutuhan protein dengan 

metode nitrogen balance dapat berkisar antara 1,2–1,3 g/kgBB/hari, namun untuk 

mencapai nitrogen balance positif yang optimal, konsumsi dapat ditingkatkan 

hingga 2,4–2,5 g/kgBB/hari.34 

Tabel 4.8 Kandungan Protein Bahan Makanan 

Makanan Protein (g per 100 g / porsi umum) 

Telur ayam rebus (1 butir, ±55 g) ±6 g 

Oat kering (50 g) ±6 g 

Susu skim (200 ml) ±7 g 

Tahu (100 g) ±10 g 

Tempe (100 g) ±19 g 

Dada ayam matang (100 g) ±31 g 

Ikan salmon matang (100 g) ±20 g 

Yogurt rendah lemak (100 g) ±5 g 

Almond (30 g) ±6 g 

Whey protein (1 scoop, 30 g bubuk) ±24 g 

Nasi merah matang (100 g) ±3 g 

Kentang rebus (100 g) ±2,5 g 

Brokoli rebus (100 g) ±4 g 

Roti gandum (1 slice, ±35 g) ±3,5 g 
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Tabel 4.9 Detail Menu Harian Protein Atlet 70 kg 

Waktu Makan Menu ISSN 

(±120 g) 

Protein (g) Menu Phillips 

(±170 g) 

Protein (g) 

Sarapan 2 butir telur + 

oatmeal 40 g 

+ susu skim 

200 ml 

24 g 3 butir telur + 

oatmeal 50 g 

+ susu skim 

200 ml + tahu 

100 g 

41 g 

Snack pagi Yogurt 150 g 

+ almond 20 

g 

11,5 g Yogurt 200 g 

+ almond 30 

g 

16 g 

Makan siang Ayam 120 g 

+ nasi merah 

200 g + 

tempe 50 g 

52,5 g Ayam 150 g 

+ nasi merah 

200 g + 

tempe 100 g 

71,5 g 

Snack sore Whey protein 

1 scoop 

24 g Whey protein 

1 scoop + roti 

gandum 2 

slice 

31 g 

Makan 

malam 

Salmon 100 g 

+ brokoli 100 

g + kentang 

150 g 

27,7 g Salmon 150 g 

+ brokoli 100 

g + kentang 

200 g 

39 g 

 

Asupan protein pada individu yang baru memulai latihan di gym 

berbeda dengan mereka yang sudah berlatih dalam jangka waktu lama 

karena adanya perbedaan respons fisiologis tubuh terhadap latihan. Pada 

individu yang baru memulai latihan di gym dengan massa otot 14,8 kg dan 

asupan protein sebanyak 87 gram. Otot masih sangat sensitif terhadap 

asupan protein sehingga jumlah yang relatif lebih rendah sudah mampu 

merangsang sintesis protein otot dan mendukung proses adaptasi awal, 

perbaikan jaringan, serta pertumbuhan massa otot dasar. Sebaliknya, pada 
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individu yang telah lama berlatih, individu dengan massa otot 23,7 kg dan 

asupan protein sebanyak 137 gram. Otot mengalami fenomena yang disebut 

anabolic resistance, yaitu penurunan sensitivitas otot terhadap stimulasi 

protein. Hal ini menyebabkan kebutuhan protein menjadi lebih tinggi untuk 

mempertahankan dan meningkatkan massa otot yang sudah terbentuk serta 

mempercepat pemulihan setelah latihan intensitas tinggi.  Dengan demikian, 

perbedaan tingkat pengalaman latihan memengaruhi kebutuhan protein 

harian, di mana pemula umumnya cukup dengan 0,8–1,0 g/kg berat badan 

per hari, sedangkan atlet atau individu berpengalaman membutuhkan sekitar 

1,0–2,0 g/kg berat badan per hari.  

Hal ini mengindikasikan variasi dalam asupan energi dapat dipengaruhi oleh 

sejumlah faktor, seperti perbedaan kebutuhan energi yang bergantung pada jenis 

kelamin dan tingkat aktivitas fisik. Umumnya, laki-laki membutuhkan energi lebih 

banyak karena memiliki massa otot lebih besar dan aktivitas fisik yang biasanya 

lebih tinggi dibandingkan dengan perempuan. Konsumsi protein yang berlebih 

dapat memengaruhi komposisi tubuh, baik melalui peningkatan massa otot maupun 

penambahan lemak tubuh, bergantung pada tingkat aktivitas fisik yang dilakukan 

oleh idnividu tersebut.35 

Berdasarkan klasifikasi terhadap Angka Kecukupan Gizi (AKG), diketahui 

bahwa 16 responden (41%) memiliki asupan protein dalam kategori cukup, 12 

responden (30,8%) dalam kategori kurang, dan 11 responden (28,2%) dalam 

kategori lebih. Ini menunjukkan bahwa meskipun sebagian besar responden telah 

memenuhi kebutuhan protein harian yang direkomendasikan, namun masih 

terdapat kelompok yang asupannya berada di bawah maupun di atas standar. 

Hasil ini sejalan dengan penelitian yang dilakukan oleh Tiara dkk pada tahun 

2024 di salah satu pondok pesantren yang mengatakan bahwa berdasarkan Analisis 

data menunjukkan sebagian besar orang yang menjawab sebanyak 191 orang (95%) 

memiliki jumlah protein yang cukup.  Hal ini terjadi karena jumlah porsi makanan 

dari menu lauk hewani yang dimakan kurang dari jumlah yang sudah ditetapkan. 

Banyak faktor yang dapat mempengaruhi hal ini, salah satunya adalah bahwa porsi 

makan yang dimakan sendiri oleh responden sedikit atau masih kurang dari yang 

diperlukan.36 
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Penelitian ini secara umum bertujuan untuk mengetahui hubungan antara 

asupan protein dengan massa otot pada member Gym Fit By Force yang berlokasi 

di Komplek Citraland Gama City, Medan. Hasil penelitian menunjukkan bahwa 

terdapat hubungan yang sangat signifikan dan positif antara asupan protein dan 

massa otot. Hal ini dibuktikan melalui uji korelasi Spearman yang menghasilkan 

nilai koefisien korelasi sebesar 0,787 dengan nilai signifikansi p = 0,000 (p < 0,01). 

Nilai ini menunjukkan adanya hubungan yang kuat dan bermakna secara statistik 

antara kedua variabel. Koefisien korelasi positif menandakan bahwa semakin tinggi 

asupan protein yang dikonsumsi oleh member gym, maka semakin besar pula 

kecenderungan individu tersebut memiliki massa otot yang tinggi. 

Temuan ini mendukung hipotesis alternatif (Hₐ) dalam penelitian, serta 

memperkuat teori bahwa protein merupakan komponen nutrisi yang berperan dalam 

perubahan massa otot, baik peningkatan maupun penurunan. Pemenuhan kebutuhan 

energi dan protein sesuai dengan kebutuhan harian individu, khususnya pada 

individu yang aktif melakukan latihan fisik, dapat membantu meningkatkan tingkat 

kebugaran fisik. Mengonsumsi zat gizi dapat meningkatkan masa otot karena 

kebiasaan berolahraga dapat meningkatkan tampilan atau masa otot yang lebih 

besar.37 

Temuan ini sejalan dengan hasil penelitian Andyco W dkk yang dilakukan 

terhadap personal trainer di Kabupaten Madiun. Dalam penelitian tersebut, 

ditemukan bahwa asupan protein dan latihan otot memiliki korelasi positif yang 

signifikan terhadap kadar kreatinin (p = 0,006 dan p < 0,001). Walaupun fokus 

utama penelitian tersebut adalah pada kadar kreatinin sebagai indikator fungsi 

ginjal, hubungan antara asupan protein dan aktivitas latihan otot tetap menjadi 

sorotan utama, yang secara tidak langsung mendukung temuan bahwa asupan 

protein dan latihan beban berkaitan erat dengan peningkatan massa otot dan 

metabolisme otot rangka 38. 

Personal trainer sebagai responden dalam penelitian tersebut menggambarkan 

kelompok dengan intensitas latihan tinggi, yang serupa dengan karakteristik 

member gym dalam penelitian ini. Tingginya asupan protein harian (110–180,7 

g/hari) pada personal trainer menunjukkan bahwa kelompok ini secara aktif 

memenuhi kebutuhan protein untuk menunjang aktivitas latihan dan pembentukan 
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otot. Perbandingan antara kedua penelitian menunjukkan bahwa asupan protein 

yang tinggi disertai latihan otot secara konsisten memberikan pengaruh nyata 

terhadap status otot seseorang, baik melalui peningkatan massa otot seperti yang 

dibuktikan dalam penelitian ini, maupun melalui parameter metabolik seperti 

kreatinin pada penelitian personal trainer. 

Selain itu, temuan ini juga relevan dengan hasil penelitian yang dilakukan 

Fatmawati Yustini dkk pada pasien kanker payudara (Ca mamae) di RSUD Dr. H. 

Abdul Moeloek, yang bertujuan untuk menilai hubungan antara massa otot dengan 

asupan energi, protein hewani, dan protein nabati. Penelitian tersebut menunjukkan 

bahwa asupan protein hewani dan nabati memiliki hubungan signifikan dengan 

massa otot (p = 0,000 dan p = 0,001 secara berturut-turut), sedangkan asupan energi 

tidak menunjukkan hubungan yang bermakna (p = 0,664). Meskipun karakteristik 

responden berbeda yakni pasien kanker payudara stadium 2 dengan usia muda (22–

26 tahun). Perbandingan ini menunjukkan bahwa baik pada populasi umum yang 

aktif secara fisik (seperti member gym), maupun pada populasi klinis dengan 

kondisi medis tertentu (seperti pasien kanker), asupan protein tetap merupakan 

faktor dominan dalam mempertahankan dan meningkatkan massa otot 39. 

Namun, temuan ini berbeda dengan hasil penelitian Maria Wilhelmina dkk 

yang dilakukan di Lembah Fitness Centre Tajem, Yogyakarta, di mana konsumsi 

suplemen protein tidak menunjukkan hubungan yang signifikan dengan massa otot 

(p > 0,05). Dalam penelitian tersebut, sebagian besar responden tidak mengonsumsi 

suplemen (62,5%) dan mayoritas memiliki massa otot dalam kategori normal 

(82,5%). Hasil tersebut menunjukkan bahwa suplemen protein saja tidak cukup 

untuk memengaruhi massa otot, dan kemungkinan besar terdapat faktor lain yang 

lebih dominan, seperti asupan protein dari makanan sehari-hari, frekuensi serta 

intensitas latihan, dan status gizi secara keseluruhan 40. 

Perbedaan hasil ini kemungkinan besar disebabkan oleh pendekatan yang 

digunakan dalam masing-masing penelitian. Penelitian ini mengukur total asupan 

protein dari makanan sehari-hari menggunakan metode food recall 2x24 jam, 

sehingga mencerminkan jumlah protein harian secara menyeluruh. Sebaliknya, 

penelitian di Yogyakarta hanya fokus pada konsumsi suplemen protein, tanpa 

memperhitungkan asupan protein dari makanan utama, yang berpotensi menjadi 
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faktor penting dalam pembentukan massa otot. Selain itu, perbedaan alat ukur juga 

menjadi pertimbangan. Dalam penelitian ini, massa otot diukur menggunakan BIA 

(Bioelectrical Impedance Analysis), yang dapat memberikan gambaran massa otot 

tubuh secara keseluruhan. Sementara itu, penelitian di Lembah Fitness Centre 

menggunakan pengukuran lingkar otot lengan atas (LOLA dan LILA), yang hanya 

mewakili sebagian kecil dari total massa otot tubuh. 

Dengan demikian, hasil penelitian ini memperkuat bahwa pemenuhan asupan 

protein secara keseluruhan, bukan hanya dari suplemen memberikan pengaruh yang 

signifikan terhadap massa otot, terutama jika disertai dengan aktivitas fisik yang 

teratur. Penggunaan suplemen protein sebaiknya dilihat sebagai pelengkap, bukan 

sebagai satu-satunya sumber protein. Oleh karena itu, strategi peningkatan massa 

otot memerlukan pendekatan komprehensif yang mencakup asupan nutrisi 

seimbang, pola latihan yang konsisten, serta pemantauan komposisi tubuh yang 

akurat. 

Distribusi massa otot dalam penelitian ini menunjukkan bahwa sebanyak 12 

pria (42,9%) berada dalam kategori massa otot tinggi, sedangkan pada wanita, 

massa otot tinggi dimiliki oleh 4 responden (36,4%), dan distribusinya lebih 

seimbang dibandingkan pria. Hasil ini memperkuat bahwa konsumsi protein yang 

cukup dan seimbang, dikombinasikan dengan aktivitas fisik yang rutin, 

memberikan pengaruh nyata terhadap peningkatan massa otot. 

Temuan ini konsisten dengan penelitian Ni Ketut Rai Purnami dkk yang 

meneliti hubungan kadar testosteron dengan kekuatan genggaman pada lanjut usia 

laki-laki di daerah urban di Bali, di mana ditemukan bahwa kadar testosteron 

berkorelasi signifikan dengan kekuatan otot (p = 0,031; r = 0,274). Hal ini 

menunjukkan bahwa testosteron memiliki pengaruh nyata terhadap kekuatan otot. 

Dengan demikian, kadar testosteron dapat digunakan sebagai salah satu indikator 

penting dalam mengevaluasi status kekuatan otot. Dalam populasi yang lebih muda 

dan aktif secara fisik seperti pada penelitian ini, efek testosteron terhadap massa 

otot cenderung lebih terlihat secara langsung, terutama jika didukung dengan pola 

makan tinggi protein dan latihan fisik secara teratur. Sebaliknya, pada wanita, 

hormon dominan adalah estrogen, yang lebih berperan dalam metabolisme lemak 

dan penyimpanan cadangan energi dalam tubuh. Dengan demikian, disimpulkan 
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bahwa hormon testosteron memainkan peran penting dalam kekuatan dan massa 

otot, khususnya pada pria 41.  

Peneliti mengasumsikan bahwa asupan protein yang cukup, baik dari sumber 

hewani maupun nabati, memiliki peran penting dalam menunjang pembentukan dan 

pemeliharaan massa otot, khususnya pada individu yang aktif secara fisik seperti 

member Gym Fit By Force. Kombinasi antara konsumsi protein yang memadai dan 

latihan fisik yang dilakukan secara rutin diyakini mampu merangsang sintesis 

protein otot secara optimal, sehingga berdampak pada peningkatan massa otot. 

Peneliti beranggapan bahwa perbedaan massa otot antara pria dan wanita dalam 

penelitian ini sebagian besar disebabkan oleh faktor fisiologis, seperti perbedaan 

kadar hormon testosteron, serta variasi dalam intensitas dan tujuan latihan. Oleh 

karena itu, peneliti meyakini bahwa pemenuhan kebutuhan protein harian, disertai 

aktivitas fisik yang terprogram dengan baik, merupakan faktor utama yang 

menentukan keberhasilan dalam meningkatkan massa otot pada populasi yang aktif 

secara fisik. 

Penelitian ini memiliki beberapa keterbatasan yang perlu diperhatikan. 

Pengukuran asupan protein dilakukan dengan metode food recall yang sangat 

bergantung pada ingatan responden, sehingga berpotensi menimbulkan bias dalam 

pelaporan konsumsi makanan. Selain itu, estimasi ukuran porsi makanan seringkali 

kurang akurat, dan variasi asupan harian tidak sepenuhnya tergambarkan jika hanya 

dilakukan pada satu atau dua hari recall. Asupan protein dari suplemen juga tidak 

selalu dilaporkan dengan tepat sehingga dapat memengaruhi hasil perhitungan. Dari 

sisi penilaian massa otot, metode antropometri yang digunakan belum seakurat 

metode standar emas seperti Dual Energy X-Ray Absorptiometry (DEXA) atau 

Bioelectrical Impedance Analysis (BIA), sehingga hasil pengukuran mungkin 

kurang menggambarkan massa otot secara objektif. Penelitian ini juga tidak 

sepenuhnya mengendalikan faktor-faktor perancu lain yang berpengaruh terhadap 

massa otot, seperti tingkat aktivitas fisik, asupan energi total, jenis kelamin, usia, 

status hormonal, serta faktor genetik. Selain itu, desain penelitian yang bersifat 

potong lintang (cross-sectional) hanya dapat menggambarkan hubungan pada satu 

titik waktu tertentu, sehingga tidak dapat menjelaskan hubungan sebab-akibat 
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antara asupan protein dan massa otot. Ukuran sampel yang terbatas juga membuat 

hasil penelitian ini kurang dapat digeneralisasi ke populasi yang lebih luas. 
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BAB V 

KESIMPULAN DAN SARAN 

5.1 Kesimpulan 

Berdasarkan hasil penelitian mengenai hubungan antara asupan protein dengan 

massa otot pada member Gym Fit By Force di Komplek Citraland Gama City, 

Medan, dapat disimpulkan hal-hal berikut: 

1. Secara umum, terdapat hubungan yang kuat dan signifikan antara asupan 

protein dengan massa otot pada member gym. Hasil uji korelasi Spearman 

menunjukkan nilai koefisien korelasi sebesar 0,787 dengan nilai signifikansi p 

= 0,000, yang  mengindikasikan bahwa semakin tinggi asupan protein yang 

dikonsumsi, maka semakin tinggi pula massa otot yang dimiliki oleh individu. 

2. Diperoleh bahwa rata-rata asupan protein harian responden adalah sebesar 

155,67 gram, dengan nilai minimum 7 gram dan maksimum 1.055 gram. 

Kategori asupan protein responden terbagi ke dalam kategori kurang (30,8%), 

cukup (41%), dan lebih (28,2%). 

 

5.2 Saran 

Berdasarkan hasil penelitian dan kesimpulan yang telah diperoleh, maka 

peneliti memberikan beberapa saran sebagai berikut: 

1. Bagi member gym disarankan untuk memperhatikan kecukupan asupan protein 

harian, baik dari sumber makanan alami maupun suplemen, guna mendukung 

pembentukan dan pemeliharaan massa otot.  

2. Bagi pelatih atau instruktur kebugaran, perlu memberikan edukasi kepada 

member mengenai pentingnya kombinasi antara pola makan bergizi seimbang 

dan latihan fisik yang terstruktur, serta menganjurkan pemantauan komposisi 

tubuh secara berkala agar program latihan lebih terarah dan efektif. 

3. Bagi peneliti selanjutnya, diharapkan dapat melengkapi penelitian ini dengan 

mempertimbangkan variabel-variabel lain seperti jenis dan intensitas latihan, 

waktu konsumsi protein, komposisi makronutrien lainnya (karbohidrat dan 

lemak), serta faktor hormonal atau metabolik yang dapat memengaruhi massa 

otot.  
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LAMPIRAN 

Lampiran 1 

LEMBAR CONSENT 

SURAT PERSETUJUAN SETELAH PENJELASAN  

Saya yang bertandatangan dibawah ini : 

Nama Responden : 

Umur : 

Pekerjaan : 

Alamat : 

Saya telah diberikan penjelasan mengenai hal-hal yang berhubungan dengan 

penelitian diatas dan saya telah diberikan kesempatan untuk bertanya mengenai hal- 

hal yang belum mengerti dan telah mendapatkan jawaban dari pertanyaan yang 

sudah diberikan. Saya mengerti bahwa dari semua hal yang telah disampaikan oleh 

peneliti bahwa prosedur pengumpulan datanya adalah dengan pengisian kuesioner 

dan penimbangan masa otot tentunya tidak menyebabkan efek samping. 

Menyatakan bersedia menjadi subyek (responden) dalam penelitian dari :  

Nama : Muhammad Arif Gultom NPM : 2108260041  

Oleh karena itu saya bersedia secara sukarela untuk menjadi responden peneliti 

dengan penuh kesadaran serta tanpa keterpaksaan dari siapapun, sehingga saya bisa 

menolak ikut atau mengundurkan diri dari penelitian ini tanpa kehilangan hak saya 

untuk mendapat pelayanan kesehatan. Saya percaya bahwa keamanan dan 

kerahasiaan data peneliti akan terjamin dan saya menyetujui semua data saya yang 

telah dihasilkan pada penelitian ini untuk disajikan dalam bentuk lisan maupun 

tulisan.  

 

Medan, 01 Maret 2025  

 

 

   (...........................)  

            Nama calon responden  
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A. Kuesioner Food Recall 2x24 Jam 

 

Waktu Makan 

 

Menu Makann  

 

Bahan Makanan 

 

Ukuran (kkal) 

Pagi/Jam :     

Selingan 

Pagi/Jam : 

   

Siang/Jam :    
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Waktu Makan 

 

Menu Makann  

 

Bahan Makanan 

 

Ukuran (kkal) 

Selingan 

Sore/Jam :  

   

Malam/Jam :    

Selingan 

Malam/Jam : 

   

Keterangan : 

Ukuran  : Tidak perlu diisi responden. 
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Lampiran 2. SURAT KOMISI ETIK PENELITIAN KESEHATAN  

 
 

 

 

 

 

 



 

Universitas Muhammadiyah Sumatera Utara 

 

46 

 

 

 

Lampiran 3. SURAT SELESAI PENELITIAN  
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Lampiran 4. DOKUMENTASI 

 

 
 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

Lampiran 5. Hasil Uji SPSS 
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Lampiran 5. SPSS 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 



 

Universitas Muhammadiyah Sumatera Utara 

 

 
 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 



 

Universitas Muhammadiyah Sumatera Utara 

 

 
 

 

 

Jenjang Pendidikan Tempat Pendidikan Tahun 

SD SD Islam Terpadu Al-Hijrah 2008 – 2014 

SMP SMP Darul Qur’an Mulia 2014 – 2017 

SMA  Ibnu Hajar Boarding School  2017 – 2021 

S1 
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Lampiran 7. Artikel Publikasi 

 

Hubungan Asupan Protein Terhadap Massa Otot  

Pada Member Gym Fit By Force 

Muhammad Arif Gultom1, Taufik Akbar Faried Lubis2, 

 Robitah Asfur3, Ismatul Fauziyah Rambe4 

Fakultas Kedokteran Universitas Muhammadiyah Sumatera 

Utara 

marifgultom2808@gmail.com, 

Taufikakbar@umsu.ac.id  

 

Abstrak 

Pendahuluan: Massa otot merupakan bagian penting dari komposisi tubuh yang 

berperan dalam menjaga kekuatan, metabolisme, dan aktivitas fisik. Salah satu 

faktor utama yang memengaruhi pembentukan dan pemeliharaan massa otot adalah 

asupan protein harian. Protein berperan dalam sintesis otot, terutama bagi individu 

yang aktif secara fisik seperti member gym. Tujuan: Mengetahui hubungan antara 

asupan protein dengan massa otot pada member Gym Fit By Force di Medan. 

Metode: Penelitian ini menggunakan desain studi observasional analitik dengan 

pendekatan potong lintang (cross-sectional). Sampel sebanyak 39 orang dipilih 

melalui purposive sampling sesuai kriteria inklusi dan eksklusi. Data asupan 

protein dikumpulkan melalui metode food recall 2x24 jam, sementara massa otot 

diukur menggunakan alat BIA (Bioelectrical Impedance Analysis). Analisis data 

dilakukan menggunakan uji korelasi Spearman karena data berskala ordinal dan 

tidak berdistribusi normal. Hasil: Mayoritas responden memiliki asupan protein 

dalam kategori cukup (41%). Rata-rata asupan protein harian adalah 155,67 gram, 

dengan variasi individu yang tinggi. Uji Spearman menunjukkan adanya hubungan 
yang signifikan antara asupan protein dengan massa otot (p=0,000; r=0,787). 

Kesimpulan: Terdapat hubungan yang signifikan dan positif antara asupan protein 

dengan massa otot pada member gym. Asupan protein yang tinggi dapat menjadi 

faktor penting dalam peningkatan massa otot, khususnya bagi individu dengan 

aktivitas fisik teratur. 

Kata Kunci: asupan protein, massa otot, member gym, latihan fisik, BIA 

(Bioelectrical Impedance Analysis) . 
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Abstrack 
Introduction: Muscle mass is an important part of body composition that plays a 

role in maintaining strength, metabolism, and physical activity. One of the main 

factors that influence muscle mass formation and maintenance is daily protein 

intake. Protein plays a role in muscle synthesis, especially for physically active 

individuals such as gym members. Objective: To determine the relationship 

between protein intake and muscle mass among members of Gym Fit By Force in 

Medan. Methods: This study employed an analytical observational design with a 

cross-sectional approach. A sample of 39 participants was selected through 

purposive sampling based on inclusion and exclusion criteria. Protein intake data 

were collected using the 2x24-hour food recall method, while muscle mass was 

measured using a BIA (Bioelectrical Impedance Analysis). Data analysis was 

performed using Spearman's correlation test because the data were ordinal-scaled 

and not normally distributed. Results: The majority of respondents had protein 

intake in the adequate category (41%). The average daily protein intake was 

155.67 grams, with high individual variation. The Spearman test showed a 

significant correlation between protein intake and muscle mass (p=0.000; 

r=0.787). Conclusion: There is a significant and positive correlation between 

protein intake and muscle mass in gym members. High protein intake may be an 

important factor in muscle mass gain, particularly for individuals with regular 

physical activity. 

Keywords: abdominal circumference, menstrual disorders, central obesity, 

medical students 
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PENDAHULUAN 

 Otot merupakan salah satu 

jenis jaringan konektif dalam tubuh 

yang memiliki fungsi utama untuk 

melakukan kontraksi. Kontraksi otot 

berperan dalam menggerakkan 

bagian tubuh dan berbagai substansi 

di dalam tubuh. Otot rangka, yang 

bertanggung jawab atas pergerakan 

dan aktivitas tubuh, adalah organ 

terbesar pada manusia, menyumbang 

sekitar 40% dari total berat badan. 

Ukuran otot berkembang dan 

mencapai puncaknya pada usia 20 

hingga 30 tahun, cenderung stabil 

sepanjang masa dewasa, namun akan 

mengalami penurunan seiring 

bertambahnya usia 1 

Penurunan kekuatan otot 

rangka yang terkait dengan penuaan 

dipengaruhi oleh berbagai faktor, 

salah satunya adalah berkurangnya 

asupan makronutrien, terutama 

protein. Protein, seperti AARC 

(Asupan Asam Amino Rantai 

Cabang ), berperan sebagai pengaktif 

kuat dalam proses sintesis protein 

melalui jalur mTOR (mammalian 

target of rapamycin). Asupan protein 

yang cukup dapat meningkatkan 

sintesis protein otot. oleh karena itu 

meningkatkan masa otot sangat 

penting untuk pemeliharaan di 

kalangan seluruh usia, Faktor lain 

yang berhubungan dengan penurunan 

kekuatan otot rangka adalah status 

gizi. Penilaian status gizi tidak hanya 

dapat dilakukan melalui analisis 

asupan makanan, tetapi juga dapat 

dinilai menggunakan indeks massa 

tubuh (IMT). 2 

Status gizi menggambarkan 

kesejahteraan dan kesehatan 

masyarakat. Kecukupan gizi bisa 

dilihat dari jumlah kalori dan protein 

yang dikonsumsi. Di negara-negara 

ASEAN, konsumsi protein rata-rata 

cukup tinggi, seperti di Malaysia 

(159 gram), Thailand (141 gram), dan 

Filipina (93 gram). Negara seperti 

Amerika Serikat memiliki konsumsi 

protein yang jauh lebih tinggi, yaitu 

267 gram per kapita, dan Inggris 

Raya 192 gram per kapita. Di 

Indonesia, angka kecukupan gizi 

yang dianjurkan adalah 2.100 kkal 

kalori dan 57 gram protein per orang 

per hari. Pada 2021, rata-rata 

konsumsi kalori per kapita di 

Indonesia tercatat 2.196,82 kkal, 

yang sudah melampaui standar 

kecukupan. Begitu juga dengan 

konsumsi protein rata-rata yang 

mencapai 64,48 gram, lebih tinggi 
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dari standar nasional. Konsumsi 

protein di daerah perkotaan 

(66,13gram) lebih tinggi 

dibandingkan di perdesaan (62,28 

gram)3 

Tiga kelompok makanan 

dengan kandungan protein tertinggi 

yang dikonsumsi oleh masyarakat 

Indonesia adalah padi-padian, 

makanan dan minuman olahan, serta 

ikan/udang/cumi/kerang. Proporsi 

konsumsi protein dari padi-padian 

mencapai 31,25%, makanan dan 

minuman olahan 23,24%, dan 

ikan/udang/cumi/kerang 14,22%4 

Menurut data Badan Pusat 

Statistik Sumatera Utara, pada tahun 

2023, masyarakat baik yang tinggal 

di perkotaan maupun pedesaan 

mengonsumsi rata-rata 62,91 gram 

protein per hari. Kelompok makanan 

yang paling banyak dikonsumsi 

adalah padi-padian, umbi-umbian, 

dan ikan5. 

Salah satu makronutrien, 

yaitu protein yang memiliki peran 

penting di dalam tubuh Protein 

berfungsi sebagai sumber energi. 

Penurunan massa otot bisa semakin 

cepat terjadi jika tubuh tidak bisa 

mengasimilasi protein dengan baik 

akibat asupan protein yang tidak 

mencukupi6. Kebutuhan protein 

untuk tubuh berkisar antara 10-15% 

dari total asupan energi, dengan 

sekitar 60-80% di antaranya berasal 

dari protein nabati, dan sisanya, 

sekitar 20-40%, berasal dari protein 

hewani. Namun, meskipun beberapa 

uji coba acak menunjukkan bahwa 

konsumsi protein lebih banyak dari 

yang dibutuhkan dapat meningkatkan 

massa otot7. 

Asupan makanan terutama 

protein merupakan faktor utama 

dalam memenuhi kebutuhan nutrisi, 

mengisi bahan bakar tubuh, mengatur 

proses metabolisme, memperbaiki 

jaringan tubuh, dan pertumbuhan8. 

Kebanyakan masyarakat tidak 

mengetahui pentingnya pemilihan 

makanan yang tepat untuk memenuhi 

nutrisi, pada penelitian sebelumnya 

memberikan korelasi positif antara 

asupan protein pada masa otot9 

Penelitian-penelitian ini 

menunjukkan bahwa peningkatan 

asupan protein sebesar 0,1 g/kg/hari 

selama beberapa bulan, dengan 

rentang dosis antara 0,5 hingga 3,5 

g/kg/hari, dapat membantu 

meningkatkan atau mempertahankan 

massa otot10 

Berdasarkan hal tersebut 



 

Universitas Muhammadiyah Sumatera Utara 

 

56 

 

 

 

peneliti tertarik untuk melihat 

konsumsi protein terhadap masa otot 

pada member Gym Fit By Force, 

Hasil penelitian ini diharapkan dapat 

memberikan informasi tentang 

keterkaitan asupan protein dengan 

penambahan masa otot dan dapat 

digunakan sebagai rujukan untuk 

penelitian selanjutnya. 

 

METODE  

Penelitian ini menggunakan desain 

observasional dengan pendekatan 

cross-sectional yang dilaksanakan 

pada bulan Februari di Gym Fit By 

Force, Medan, Sumatera Utara, 

dengan populasi anggota gym berusia 

≥18 tahun yang dipilih melalui 

metode random sampling dengan 

kriteria inklusi dan eksklusi tertentu, 

menghasilkan sampel minimal 34 

responden berdasarkan rumus 

Lemeshow. Data dikumpulkan 

melalui kuesioner karakteristik, food 

recall 2x24 jam untuk menilai asupan 

protein, serta pengukuran massa otot 

menggunakan BIA (Bioelectrical 

Impedance Analysis). Prosedur 

penelitian mencakup tahap persiapan 

administrasi, pelaksanaan 

pengambilan data melalui kuesioner 

dan pengukuran massa otot, hingga 

analisis data. Pengolahan data 

dilakukan melalui editing, coding, 

entry, dan saving menggunakan 

SPSS, sementara analisis statistik 

meliputi uji deskriptif untuk 

menggambarkan karakteristik 

responden dan uji korelasi Spearman 

untuk menguji hubungan antara 

asupan protein dan massa otot, 

dengan hasil akhir disajikan dalam 

tabel serta dijelaskan secara naratif. 

  

HASIL 

Karakteristik Responden  

 

Tabel 1. Karakteristik Responden 

berdasarkan Usia 

Usia Jumlah(n) Persentase 

18 – 

25 

tahun 

27 69,2 

26 – 

34 

tahun 

10 25,6 

35 – 

44 

tahun 

2 5,1 

Total 39 100 

 

Berdasarkan hasil distribusi 

frekuensi, mayoritas responden dalam 

penelitian ini berada pada kelompok 

usia 17–25 tahun, yaitu sebanyak 27 

orang (69,2%). Selanjutnya, terdapat 
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10 responden (25,6%) yang berada 

pada kelompok usia 26–34 tahun. 

Adapun kelompok usia 35–44 tahun 

hanya diwakili oleh 2 responden 

(5,1%), yang merupakan jumlah 

paling sedikit dalam distribusi usia. 

 

 

 

Tabel 2. Karakteristik Responden 

berdasarkan Jenis Kelamin 

Jenis 

Kelami

n 

Jumlah(n

) 

Persentas

e 

Pria 28 71,8 

Wanita 11 28,2 

Total 39 100 

 

Dari total 39 responden yang 

berpartisipasi dalam penelitian, 

mayoritas berjenis  kelamin pria, 

yaitu sebanyak 28 orang (71,8%). 

Sementara itu, jumlah responden 

perempuan tercatat sebanyak 11 

orang (28,2%), yang menunjukkan 

keterlibatan perempuan dalam 

aktivitas gym masih lebih rendah 

dibandingkan laki-laki. 

 

Uji Univariat Variabel 

Analisis univariat dilakukan untuk 
memberikan gambaran umum 

mengenai distribusi data dari masing-

masing variabel dalam penelitian ini, 

yaitu asupan protein dan massa otot. 

Variabel asupan protein 

diklasifikasikan ke dalam tiga 

kategori, yaitu kurang, cukup, dan 

lebih, berdasarkan persentase 

kecukupan terhadap Angka 

Kecukupan Gizi (AKG). Sementara 

itu, variabel massa otot dibagi 

menjadi kategori rendah, sedang, dan 

tinggi berdasarkan hasil pengukuran 

menggunakan alat Body Composition 

Monitor. 

 

Variabel asupan protein 

Data mengenai asupan protein 

diperoleh melalui metode food recall 

2x24 jam yang kemudian 

dikategorikan ke dalam tiga 

kelompok berdasarkan Angka 

Kecukupan Gizi (AKG): kategori 

kurang, cukup, dan lebih. Hasil 

analisis dapat dilihat pada tabel 

berikut. 

 

Tabel 3. Distribusi Frekuensi 

Asupan Protein 

Asupan 

Protein 

Frekuensi Persentase 

Kurang 12 30,8 

Cukup 16 41 

Lebih 11 28,2 

Total 39 100 

 

 

Berdasarkan tabel distribusi 

frekuensi, dari total 39 responden, 

mayoritas memiliki asupan protein 

dalam kategori cukup, yaitu sebanyak 

16 orang (41,0%). Selanjutnya, 

terdapat 12 responden (30,8%) 

dengan asupan protein yang kurang. 
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Adapun responden dengan asupan 

protein lebih berjumlah 11 orang 

(28,2%), yang berarti mereka 

mengonsumsi protein di atas batas 

kecukupan harian.  

 

Tabel 4.Deskriptif Statistik 

Asupan Protein 

Descriptive Statistics 

 N 

Mini

mum 

Maxi

mum 

M

ea

n 

Std. 

Deviati

on 

Asupan 

Protein 

39 7 1055 15

5.6

7 

224.19

1 

Valid N 

(listwise) 

39 
    

 

Berdasarkan hasil analisis deskriptif 

terhadap data asupan protein selama 

24 jam, diketahui bahwa dari total 39 

responden, jumlah konsumsi protein 

bervariasi antara minimum 7 gram 

hingga maksimum 1.055 gram per 

hari. Rata-rata (mean) asupan protein 

yang dikonsumsi oleh member Gym 

Fit By Force adalah sebesar 155,67 

gram per hari dengan simpangan baku 

(standar deviasi) sebesar 224,191 

gram. Nilai simpangan baku yang 

cukup tinggi ini menunjukkan bahwa 

terdapat variasi yang sangat besar 

antar individu dalam hal jumlah 

protein yang dikonsumsi. 

 

Variabel Massa Otot 

Dalam penyajian data ini, distribusi 

massa otot diuraikan secara terpisah 

antara responden laki-laki dan 

perempuan. Pengelompokan ini 

penting dilakukan karena secara 

fisiologis, laki-laki dan perempuan 

memiliki perbedaan komposisi tubuh, 

termasuk dalam hal proporsi massa 

otot. Hasil analisis dapat dilihat pada 

tabel sebagai berikut. 

 

 

 

 

Tabel 5. Distribusi Frekuensi 

Massa Otot Pria 

Massa 

Otot 

Pria 

Frekuensi Persentase 

Rendah 11 39,3 

Sedang 5 17,9 

Tinggi 12 42,9 

Total 28 100 

Berdasarkan hasil distribusi 

frekuensi, diketahui bahwa dari 28 

responden pria, mayoritas berada 

dalam kategori massa otot tinggi, 

yaitu sebanyak 12 orang (42,9%). 

Sementara itu, terdapat 11 responden 

pria (39,3%) yang memiliki massa 

otot dalam kategori rendah. Adapun 

kategori massa otot sedang hanya 

ditempati oleh 5 responden (17,9%), 
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yang berarti kelompok ini merupakan 

bagian terkecil dari distribusi massa 

otot laki-laki dalam penelitian ini. 

Berdasarkan tabel 6 berikut, 

dari total 11 responden perempuan 

dalam penelitian ini, distribusi massa 

otot menunjukkan komposisi yang 

relatif seimbang. Sebanyak 4 orang 

(36,4%) memiliki massa otot dalam 

kategori rendah.Jumlah perempuan 

dengan massa otot tinggi juga sama, 

yakni 4 orang (36,4%). Sementara itu, 

3 responden (27,3%) tercatat 

memiliki massa otot sedang. 

 

Tabel 6. Distribusi Frekuensi 

Massa Otot Wanita 

Massa 

Otot 

Wanita 

Frekuensi Persentase 

Rendah 4 36,4 

Sedang 3 27,3 

Tinggi 4 36,4 

Total 11 100 

 

Analisis Data Bivariat 

Untuk menguji hubungan 

antara variabel asupan protein dan 

massa otot pada member Gym Fit By 

Force, digunakan uji korelasi 

Spearman (Spearman’s rho). Uji ini 

dipilih karena data berskala ordinal 

dan tidak memenuhi asumsi distribusi 

normal, pendekatan non-parametrik 

dianggap lebih sesuai. Jika nilai 

signifikansi (p) < 0,01, maka 

hubungan antara dua variabel 

dianggap signifikan secara statistik, 

sehingga hipotesis nol (H₀) ditolak 

dan hipotesis alternatif (Hₐ) diterima. 

Sebaliknya, jika nilai p ≥ 0,01, maka 

tidak ada hubungan yang signifikan 

dan H₀ diterima. Arah dan kekuatan 

hubungan ditentukan dari nilai 

koefisien korelasi Spearman (rho), 

yang berkisar antara -1 hingga +1. 

Nilai positif menunjukkan hubungan 

searah, sedangkan nilai negatif 

menunjukkan hubungan berlawanan. 

Semakin mendekati angka ±1, maka 

hubungan semakin kuat, sementara 

nilai mendekati 0 menunjukkan 

hubungan yang lemah atau tidak ada 

hubungan. Berikut akan disajikan 

hasil dari analisis bivariat. 

 

Tabel 7. Hasil Uji Spearman 

Asupan Protein dan Massa Otot 

Correlations 

 

Asup

an 

Protei

n 

Mas

sa 

Otot 

Spear

man's 

rho 

Asup

an 

Protei

n 

Correlati

on 

Coefficie

nt 

1.000 .787
** 

Sig. (2-

tailed) 

. .000 
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N 39 39 

Mass

a Otot 

Correlati

on 

Coefficie

nt 

.787*

* 

1.00

0 

Sig. (2-

tailed) 

.000 . 

N 39 39 

**. Correlation is significant at the 

0.01 level (2-tailed). 

 

Berdasarkan hasil uji korelasi 

Spearman, diperoleh nilai koefisien 

korelasi (rho) sebesar 0,787 dengan 

nilai signifikansi p = 0,000 (p < 0,01). 

Hal ini menunjukkan bahwa terdapat 

hubungan yang sangat signifikan 

secara statistik antara asupan protein 

dan massa otot pada tingkat 

kepercayaan 99%. Koefisien korelasi 

positif sebesar 0,787 

mengindikasikan bahwa hubungan 

yang terjadi bersifat positif kuat. 

Dengan hasil ini mendukung 

hipotesis alternatif (Hₐ) dalam 

penelitian ini, yaitu terdapat 

hubungan antara asupan protein 

dengan massa otot.  

 

PEMBAHASAN 

 

Berdasarkan hasil penelitian yang 

telah dilakukan, diperoleh beberapa 

hasil untuk menjawab tujuan dari 
penelitian ini. Utuk mengetahui 

jumlah protein yang dikonsumsi 

selama 24 jam pada member Gym Fit 

By Force, diperoleh data melalui 

metode food recall 2x24 jam. Hasil 

analisis deskriptif menunjukkan 

bahwa asupan protein responden 

memiliki rentang konsumsi yang 

sangat bervariasi, mulai dari 7 gram 

hingga 1.055 gram per hari, dengan 

rata-rata konsumsi sebesar 155,67 

gram dan simpangan baku sebesar 

224,191 gram11.  

Asupan protein merupakan faktor 

penting dalam mendukung adaptasi 

otot pada atlet angkat beban. 

Berdasarkan rekomendasi 

International Society of Sports 

Nutrition (ISSN), kebutuhan protein 

pada atlet kekuatan berkisar antara 

1,4–2,0 g/kg berat badan per hari, 

jumlah ini aman dan efektif untuk 

mendukung sintesis protein otot serta 

pemulihan jaringan otot 12. 

  

Tabel 8. Kandungan Protein 

Bahan Makanan 

Makanan Protein (g per 

100 g / porsi 

umum) 

Telur ayam 

rebus (1 butir, 

±55 g) 

±6 g 

Oat kering (50 

g) 

±6 g 

Susu skim (200 

ml) 

±7 g 

Tahu (100 g) ±10 g 

Tempe (100 g) ±19 g 

Dada ayam 

matang (100 g) 

±31 g 

Ikan salmon 

matang (100 g) 

±20 g 

Yogurt rendah 

lemak (100 g) 

±5 g 

Almond (30 g) ±6 g 

Whey protein (1 

scoop, 30 g 

bubuk) 

±24 g 

Nasi merah 

matang (100 g) 

±3 g 
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Kentang rebus 

(100 g) 

±2,5 g 

Brokoli rebus 

(100 g) 

±4 g 

Roti gandum (1 

slice, ±35 g) 

±3,5 g 

 

 

Tabel 9. Detail Menu Harian 

Protein Atlet 70 kg 

Wakt

u 

Maka

n 

Menu 

ISSN 

(±120 

g) 

Pro

tein 

(g) 

Menu 

Phillips 

(±170 g) 

Pro

tei

n 

(g) 

Sarap

an 

2 butir 

telur + 

oatmeal 

40 g + 

susu 

skim 

200 ml 

24 

g 

3 butir 

telur + 

oatmeal 

50 g + 

susu 

skim 

200 ml 

+ tahu 

100 g 

41 

g 

Snack 

pagi 

Yogurt 

150 g + 

almond 

20 g 

11,

5 g 

Yogurt 

200 g + 

almond 

30 g 

16 

g 

Maka

n 

siang 

Ayam 

120 g + 

nasi 

merah 

200 g + 

tempe 

50 g 

52,

5 g 

Ayam 

150 g + 

nasi 

merah 

200 g + 

tempe 

100 g 

71,

5 g 

Snack 

sore 

Whey 

protein 

1 scoop 

24 

g 

Whey 

protein 

1 scoop 

+ roti 

gandum 

2 slice 

31 

g 

Maka

n 

mala

m 

Salmon 

100 g + 

brokoli 

100 g + 

kentang 

150 g 

27,

7 g 

Salmon 

150 g + 

brokoli 

100 g + 

kentang 

200 g 

39 

g 

 

Penelitian ini menemukan 
bahwa kebutuhan protein berbeda 

antara individu yang baru memulai 

latihan dan mereka yang sudah 

berpengalaman. Pada pemula dengan 

massa otot 14,8 kg dan asupan 87 

gram protein per hari, otot masih 

sensitif terhadap stimulasi protein 

sehingga jumlah yang relatif rendah 

sudah mampu mendukung adaptasi 

awal dan pertumbuhan otot dasar13. 

Sebaliknya, individu berpengalaman 

dengan massa otot 23,7 kg dan asupan 

137 gram protein mengalami 

fenomena anabolic resistance, yaitu 

penurunan sensitivitas otot terhadap 

protein sehingga kebutuhan harian 

lebih tinggi. Perbedaan ini 

menunjukkan bahwa pemula 

umumnya cukup dengan 0,8–1,0 g/kg 

berat badan, sedangkan atlet atau 

individu berpengalaman memerlukan 

1,0–2,0 g/kg berat badan untuk 

mempertahankan maupun 

meningkatkan massa otot14. 

Berdasarkan klasifikasi 

Angka Kecukupan Gizi (AKG), 

sebanyak 41% responden memiliki 

asupan protein cukup, 30,8% kurang, 

dan 28,2% lebih. Uji korelasi 

Spearman menunjukkan hubungan 

yang signifikan dan positif antara 

asupan protein dan massa otot dengan 

nilai koefisien 0,787 (p = 0,000), yang 

menandakan semakin tinggi asupan 

protein maka semakin besar massa 

otot yang terbentuk15. Hasil ini 

memperkuat teori bahwa protein 

merupakan nutrisi utama dalam 

peningkatan maupun pemeliharaan 

massa otot, khususnya pada individu 

yang aktif secara fisik16. Temuan ini 

juga sejalan dengan penelitian yang 
menunjukkan sebagian besar 

responden memiliki kecukupan 

protein meski jumlah lauk hewani 

masih di bawah standar, serta 

penelitian yang menemukan 
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hubungan signifikan antara asupan 

protein, latihan otot, dan kadar 

kreatinin17. 

Hasil penelitian ini konsisten 

dengan temuan pada pasien kanker 

payudara, yang membuktikan bahwa 

baik protein hewani maupun nabati 

berhubungan signifikan dengan 

massa otot18. Namun, penelitian 

Maria Wilhelmina dkk. di Yogyakarta 

menunjukkan hasil berbeda, di mana 

konsumsi suplemen protein tidak 

berhubungan signifikan dengan 

massa otot, diduga karena asupan 

protein dari makanan utama tidak 

diperhitungkan19. Dalam penelitian 

ini, massa otot diukur dengan BIA 

yang lebih komprehensif 

dibandingkan metode lingkar otot 

lengan. Distribusi responden juga 

menunjukkan bahwa 42,9% pria dan 

36,4% wanita berada pada kategori 

massa otot tinggi, yang menegaskan 

bahwa asupan protein cukup dan 

seimbang, ditambah aktivitas fisik 

teratur, berpengaruh nyata terhadap 

massa otot20. 

Meskipun hasil penelitian ini 
signifikan, terdapat keterbatasan yang 

perlu dicatat. Pengukuran asupan 

protein menggunakan metode food 

recall 2x24 jam sangat bergantung 

pada ingatan responden dan 

berpotensi menimbulkan bias. 

Pengukuran massa otot dengan BIA 

juga belum seakurat metode standar 

emas seperti DEXA. Selain itu, 

penelitian tidak sepenuhnya 

mengendalikan faktor perancu seperti 

aktivitas fisik, usia, jenis kelamin, 

status hormonal, maupun faktor 

genetik21. Desain potong lintang 

hanya menunjukkan hubungan pada 

satu waktu tertentu sehingga tidak 

dapat memastikan sebab-akibat22. 

Ukuran sampel yang terbatas juga 

membuat generalisasi hasil ke 

populasi yang lebih luas menjadi 

terbatas. Meski demikian, penelitian 

ini menegaskan bahwa pemenuhan 

kebutuhan protein harian yang 

disesuaikan dengan tingkat aktivitas 

dan pengalaman latihan memiliki 

peran penting dalam meningkatkan 

massa otot23 

 

KESIMPULAN 

Hasil penelitian pada member Gym 

Fit By Force di Komplek Citraland 

Gama City, Medan, menunjukkan 

adanya hubungan yang kuat dan 

signifikan antara asupan protein 

dengan massa otot, dibuktikan 

melalui uji korelasi Spearman dengan 

koefisien 0,787 (p = 0,000), sehingga 

semakin tinggi asupan protein maka 

semakin tinggi pula massa otot 

individu. Rata-rata asupan protein 

responden sebesar 155,67 gram per 

hari dengan rentang 7–1.055 gram, 

yang terbagi dalam kategori kurang 

(30,8%), cukup (41%), dan lebih 

(28,2%). Mayoritas responden 

berusia 18–25 tahun, berjenis kelamin 

laki-laki, dan memiliki asupan protein 

cukup berdasarkan Angka Kecukupan 

Gizi (AKG). Penelitian ini 

menegaskan pentingnya pemenuhan 

protein harian, baik dari makanan 

alami maupun suplemen, untuk 

mendukung pembentukan dan 

pemeliharaan massa otot, serta 

menekankan perlunya edukasi dan 

penelitian lanjutan yang 

memperhitungkan faktor latihan, 

waktu konsumsi, makronutrien lain, 

maupun aspek hormonal dan 

metabolik. 
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