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ABSTRAK

Pendahuluan: denyut nadi akan meningkat seiring dengan aktivitas yang
dilakukan oleh tubuh, dan kembali normal setelah beberapa waktu. Penelitian ini
bertujuan untuk melihat apakah terdapat pengaruh pemberian air kelapa
mudaterhadap waktu pemulihan denyut nadi pada kelompok mahasiswa Fakultas
Kedokteran Universitas Muhammadiyah Sumatera Utara yang melakukan
kegiatan permainan futsal.

Metode: Jenis penelitian ini true eksperimental dimana 30 orang pemain futsal
dibagi menjadi 2 perlakuan yaitu kelompok A dan B, kedua kelompok tepat
setetlah melakukan permainan futsal kelompok A mengonsumsi air mineral 330
ml dan kelompok B mengnsumsi air kelapa muda 330 ml selanjutnya dilakukan
pengukuran waktu pemulihan denyut nadi setiap 15 detik. Data di analisis dengan
uji Normalitas, Homogenitas dan uji Mann-Whitney.

Hasil: Hasil penelitian menemukan bahwa rata-rata denyut nadi istirahat
kelompok A ( mengkonsumsi air mineral) sebesar 78,47 + 1,116 kali/menit
sedangkan untuk kelompok B ( mengkonsumsi Air kelapa muda) sebesar 84,07+
5,120 kali/menit. Rata-rata waktu penulihan yang dibutuhkan kelompok A sebesar
163,0 + 12,507detik, sedangkan kelompok B sebesar 172,0 + 7,746 detik. Hasil
uji statistik Mann-Whitney diketahui bahwa nilai p sebesar 0,603 > 0,05.

Kesimpulan: Hasil tersebut dapat dijelaskan bahwa tidak ada perbedaan waktu
pemulihan antara kelompok yang mengonsumsi air mineral dengan kelompok
yang mengonsumsi air kelapa muda

Kata Kunci : Denyut Nadi Pemulihan, Air Mineral, Kelapa Muda,

Universitas Muhammadiyah Sumatera Utara
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ABSTRACT

Introduction: The pulse will increase along with the activities carried out by the
body, therefore the body needs electrolytes which can stabilize the pulse. The
problem of this research is what is the average resting pulse rate, average
recovery time by consuming mineral water and young sparkling water and
whether there is a difference between these treatments.

Method: This type of research is truly experimental by dividing 2 groups to see
the difference in the effect of mineral water and young coconut water after
playing futsal. Data were analyzed using Normality, Homogeneity and Mann-
Whitney tests.

Results: The results of the study found that the average resting pulse rate for
group A (consuming mineral water) was 78,47 + 1,116/minute while for group B
(consuming young coconut water) it was 84,07+ 5,120/minute. The average
recovery time required for group A was 163,0 £ 12,507 second, while for group B
it was 172,0 + 7,746/minute. The results of the Mann-Whitney statistical test
show that the p in 0.603 > 0.05. Therefore, it can be concluded that there is no
difference between the group that consumed mineral water and the group that
consumed young coconut water.

Conclusion: These results can be explained that there is no significant difference
between the amount of time needed by the group consuming mineral water and
those consuming young coconut water.

Keywords: Recovery Pulse, Mineral Water, Young Coconut,
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BAB 1

PENDAHULUAN

1.1 Latar Belakang

Secara umum olahraga merupakan tindakan fisik untuk meningkatkan
kesehatan atau memperbaiki deformitas fisikal. Latihan olahraga tidak hanya
penting untuk memelihara kebugaran fisik tetpi juga keshatan mental. Olahaga
adlah suatu ktivitas yang bnyak dilakuan oleh mayarakat, keberaaannya sekarng
ini tidak lagi dipndang sebelah mta tetapi suah menadi bagin dari kehidpan
masyaakat. Olahaga yang benar hrus memperhtikan intenstas berupa deyut nadi
yang merupkan cerinan dari kekatan maksmal janung.

Aktivitas fisik pada manusia akan menghasilkan perubahan dalam
konsumsi oksigen, denyut nadi, temperatur tubuh dan perubahan senyawa
kimia dalam tubuh. Aktivitas fisik yang tinggi akan membuat kebutuhan darah
yang mengandung oksigen semakin besar jantung akan menaikkan intensitas
kerja untuk meningkatkan aliran darah tubuh. Denyut nadi merupakan
gambaran denyut jantung yang dapat teraba pada lokasi arteri di bawah kulit,
seperti pada pergelangan tangan atau leher .

Denyut jantung istirahat yang tinggi telah diidentifikasi sebagai preiktor
morbidtas dan motalitas pada peyakit kardiovasular. Denyut nadi dapat menngkat
pada saat melkukan aktivtas fisik dikaenakan tuuh akan kekuragan cairn saat
berakivitas fisik yng mengkibatkan tekaan darah menuun sehinga janung
berusaha memompa darah lebih banyak untuk menyeimbangkan kebutuhan
cairan dalam tubuh. Keseimbangan cairan dalam tubuh juga terkait erat dengan
keseimbangan elektrolit. Kestabilan cairan dan elektrolit dijaga oleh tubuh
dengan berbagai mekanisme .2

Latihan yang dilakukan sampai denyut nadi maksimal akan menyebabkan
kelelahan dan membahayakan, sebaliknya jika beban latihan dibawah 70%
maka efek akan sangat sedikit. Denyut nadi merupakan rambatan dari denyut
jantung yang dihitung tiap menitnya dengan hitungan repetisi (kali/menit),

dengan denyut nadi normal 60-100 kali/menit.*

1 Universitas Muhammadiyah Sumatera Utara



Pemulihan merupakan bagian penting dari latihan olahraga. Hal
ini memun gkinkan orang yang berolahraga unuk dapt berolahaga leih sering
dan beraktiftas kemali, tanpa menglami keleahan yang berrti. Akan tetapi,
keika berlath kta memerikan strss ke otot kita. Robekn-robean super keil
dialam otot aan terjdi dan Kketik beristirhat badn kita akn memperaiki
robekn-robkan dan otot di ubuh kita akn menjdi kat. Prses ini akn berulang-
ulag trus dan akan menekati tujan dari lathan. Maa dari itu, istrahat sanat
pening unuk melkukan peulihan.?

Denyut nadi pemulihan adalah jumlah denyut nadi permenit yang diukur
setelah istirahat 15 detik. Pengukuran ini diperlukan untuk melihat seberapa
cepat kemampuan tubuh seseorang melakukan pemulihan setelah melakukan
aktivitas yang berat.!

Air kel apa secara al ami memil iki kand ungan mineral dan gula yang da pat
dijadi kan sebagai minuman isotonik karena mempunyai keseimbangan
elektrolit yang sama dengan cairan tubuh. Kalium dan natrium adalah dua
dari beb erapa min eral yang terkan dung dal am air ke lapa dan meru pakan un sur
utama minuman iso tonic.’

Air kelapa muda dapat meningkatkan indeks kebugaran. Kebu garan
jasmani adalah fungsi tubuh yang dapat menyesuaikan tugas tertentu atau
terhadap kead aan yang harus ditasi secra efiien tanpa mngalami keleahan yang
berlebhan. Saah satu kompnen keugaran jasmani adaah kebgaran kardoresirasi
yatu kemmpuan daa tahan dari sisem Kkardioespirasi di daam tuuh denan
meibatkan keja dari janung dan pru-paru unuk meningatkan sirkulsi darah,
oksgen, dan ntrisi sapai tingkt sel-sel jaingan di selurh tubh dlam janka watu yang
laa.*

Penelitian sebelumnya yang dilakukan Yusuf menemukan bahwa tidak
terdapat perbedaan yang signifikan antara indeks kebugaran jasmani pada
pemberian air kelapa dan air mineral.? Lebih lanjut penelitian yang dilakukan
oleh Padli menemukan bahwa pemeriksaan denyut nadi pemulihan kelompok
control menunjukkan nilai rata-rata denyut nadi pre testnya 140 kali/menit.
Sedangkan post tesnya menunjukkan nilai rata-rata denyut nadi pemulihan

sebesar 156/menit. Sehingga dapat disimpulkan tidak ada pengaruh pemberian
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air mineral terhadap pemulihan denyut nadi setelah melakukan aktifitas fisik,
sedangkan mengonsumsi air kelapa sebanyak 350 mL selama 30 menit sebelum
melakukan aktivitas fisik dapat mempercepat menurunkan denyut nadi
pemulihannya !

Berdasarkan penelitian terdahulu yang menjelaskan pengaruh pemberian air
mineral terhadap pemulihan denyut nadi setelah berolahraga dan dijumpai dari
hasil tidak ada pengaruh pemberian air mineral terhadap pemulihan denyut nadi ,
maka penulis memiliki ketertarikan melakukan penelitian dengan judul “Pengaruh
pemberian air kelapa muda terhadap kecepatan pemulihan denyut nadi pada
mahasiswa pemain futsal Fakultas Kedokteran UMSU”".

1.2 Rumusan Masalah
Berdasarkan latar belakang masalah diatas maka dapat dirumuskan
masalah penelitian sebagai berikut :
Adakah pengaruh pemberian air kelapa muda terhadap kecepatan
pemulihan denyut nadi pada mahasiswa pemain futsal FK UMSU ?
1.3 Tujuan Penelitian
1.3.1 Tujuan Umum
Mengetahui pengaruh pemberian air kelapa muda terhadap kecepatan
pemulihan denyut nadi pada mahasiswa pemain futsal FK UMSU.
1.3.2 Tujuan Khusus
1. Mengetahui rata-rata denyut nadi pemain futsal sebelum dan sesudah
2. Mengetahui rata-rata waktu yang dibutuhkan untuk mengembalikan
denyut nadi sesuai pengukuran pre test.
3. Mengatahui selisin/perbedaan penurunan denyut nadi berdasarkan
aplikasi air mineral dan air kelapa muda.
4. Mengetahui pengaruh air kelapa muda terhadap kecepatan pemulihan
denyut nadi pada mahasiswa pemain futsal FK UMSU.
1.4 Manfaat Penelitian
1. Bagi Peneliti
Menambah wawasan dan pengetahuan tentang pengaruh air kelapa muda

terhadap pemulihan denyut nadi serta mengaplikasikan ilmu pengetahuan
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yang diperoleh selama pendidikan di Fakultas Kedokteran Universitas
Muhammadiyah Sumatra Utara.

2. Bagi Pendidikan
Hasil dari penelitian ini diharapkan dapat menambah informasi bagi
peneliti yang selanjutnya berhubungan dengan denyut nadi dan manfaat
bagi mahasiswa kedokteran.

3. Bagi masyarakat
Dapat dijadikan bahan sumber informasi bagi masyarakat tentang cara
efektivita penurunan denyut nadi dan sebagai informasi tentang pengaruh
air kelapa muda terhadap penurunan denyut nadi.

1.5 Hipotesa

Hipotesa Awal (Ho)

Tidak terdapat pengaruh antara pemberian air kelapa muda terhadap kecepatan

pemulihan denyut nadi pada mahasiswa pemain futsal FK UMSU.

Hipotesis Alternatif (Ha)

Terdapat pengaruh antara pemberian air kelapa muda terhadap kecepatan

pemulihan denyut nadi pada mahasiswa pemain futsal FK UMSU.

Universitas Muhammadiyah Sumatera Utara



BAB 2

TINJAUAN PUSTAKA

2.1 Air Kelapa

Air Kelapa merupakan penyegar, dijadikan sebagai minuman penyegar
olen masyarakat diseluruh kawasan tropis basah. Air kelapa hijau banyak
digunakan sebagai obat-obatan tradisional. Airnya dipercaya sanga manjr akan
megurangi racun. Air kelaa jumahnya bervaiasi, tergantng variets, ukuan, besar-
keclnya buah, serta umrnya. Pada sat buah msih mda atau hjau, kelapa memliki air
yang cukup banyak dan lebih sedikit dagimg buahnya. Secara medis, air
kelapa bersifat steril, asal diambilnya secara aseptis, serta mengandung banyak
kandungan gizi yang bagus bagi tubuh.’

Tanaman kelapa merupakan tanaman yang hampir semua bagian
tubuhnya memiliki kegunaan tertentu dan mempunyai nilai ekonomi yang
cuk up ting gi bagi kebutuhan manusia sehingga dijuluki sebagai “The Tree of

life”. Adapun Klasifik asi takso nomi dari kelapa ad alah sebagai berikut:

Kingdom : Plan tae

Divisio : Spermatophyta
Sub-Divisio : Angiosp erma
Kelas : M onocotyledone
Ordo : Palmales

Famili : Pal mae

Genus : Cocos

S pesies : Coco s nucifera L.°

Air kelapa dibandingkan dengan jenis kelapa lain banyak mengandug
tannin atau antidotum (Anti Racun) yang paling tinggi. Kandungan zat kimia
lain yang menonjol vyaitu berupa enzim yang mampu mengurai sifat racun.
Komposisi kandungan zat kimia yang terdapat pada air kelapa antara lain
asam askorba atau vitain C, protein, lemak, hidat arang, kalium atau potasium.
Mieral yang terkadung pada air kelaa ialh zat besi, fosfr dan gula yang teriri dari

gluksa, frutosa dan sukrsa. Kaar air yang terdaat pada buh kelapa sejmlah 95,5
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gram dari setiap 100 gram mengandung sejumlah mineral, yaitu nitrogen,

fosfor, kalium, magnesium, klorin, sulfur, dan besi .’

Kandungan mineral K pada air kelapa adalah yang tertnggi, baik pad air

kelapa tua mapun air kelaa mua. Mengonumsi mineal Kalim yang tingi dapat

menrunkan hiprtensi, serta mebantu mempecepat absorsi obat-oat daam drah. Air

kelapa menganung caran bereletrolit yang dpat mencgah tejadinya dehidasi.

Asam folat yang terkandung didalamnya juga bermanfaat untuk menggantikan

darah yang keluar. Peredaran darah yang lancar akan mencukupi sel akan

kebutuhan oksigen dan nutrisi, dan dengan kondisi ini tubuh akan lebih tahan

terhadap sensasi nyeri yang ditimbulkan saat dismenore .>

a)

b)

d)

Manfaat air kelapa terbagi menjadi beberapa bagian yaitu :

Cairan rehidrasi

Air kelapa bersifat isotonik kaya akan elektrolit dan potassium
sehingga sangat baik sebagai cairan untuk mengatasi dehidrasi.
Melindungi Jantung

Menurut Andrea giancol RD, juru bicara American Dietetic Association
diet tinggi kalium dapat membantu menurunkan tekanan darah dan
meningkatkan kesehatan jantung.

Mengurangi nyeri haid

Menurut realita, dkk (2021) manfaat air kelapa hijau dapat mencegah
terjadinya dehidrasi karena pada saat menstruasi tubuh mengeluarkan
cairan dan darah asam folat yang terkandung didalamnya juga
bermanfaat untuk menggantikan sel darah yang keluar.

Membantu pemulihan setelah mengonsumsi alkohol

Air kelapa dapat memulihkan kondisi seseorang yang terkuras setelah
mengonsumsi  alkohol. Kandungan H,O pada air kelapa dapat
menggantikan cairan yang terkuras karena alkohol .

Meningkatkan kekebalan tubuh

Air kelapa tidak hanya akan membuat kekebalan tubuh menjadi lebih
baik, tetapi juga membantu tubuh melawan beberapa jenis virus

penyebab penyakit.
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f) Penetralisasi racun
Air kelapa muda dapat membantu mengtasi pengruh racu obat slfa dan
antibotik lain sehinga manjaikan oat-obat itu lebh cept disrap daah.
Sehinga air kelpa bermafaat untk menetalkan raun daam tubu. Kandugan
tann dan antidtum yang terdaat pada kelaa hija sangtlah tingi. Air kelap
hiju juga mengndung enzm yang daat menguangi raun daam tbuh, sehinga
baik unuk detosifikasi tubh.’
Komposisi air kelapa tergantung dari varietas, derajat maturitas (umur),
dan faktor iklim.Volume air kelapa pada tiap buah kelapa biasanya
sekitar 300 mL, dengan pH berkisar 3,5-6,1. Air kelapa memberikan
rasa dan aroma yang khas karena adanya komponen aromatik dan
volatile.” Sifat kenyal pada daging kelapa ditunjang oleh adanya
kandungan galaktomanan yang cukup tinggi. Tingkat kematangan pada
buah kelapa muda menentukan kadar galaktomanan di dalamnya,
semakin muda buah kelapa muda maka kadar galaktomanan akan
semakin tinggi .2
2.2 Nadi
2.2.1 Definisi Denyut Nadi
Denyut nadi adalah jumlah dari denyutan jantung per menit. Jumlah normal
denyut nadi per menit berkisar antara 60 sampai dengan 100 ketika istirahat.
Denyut jantung akan lebih rendah jika tidak terdapat kegiatan. Detak jantung dan
juga saturasi oksigen di dalam darah yang normal akan dapat membantu darah di
dalam mengangkut oksigen ke seluruh tubuh sehingga kinerja dari jantung tidak
akan mudah lelah. Normalnya untuk kecepatan detak jantung pada orang dewasa
pada saat beristirahat berkisar 60 sampai dengan 100 kali per menit.’
Letak perabaan denyut nadi yang sering dilakukan yaitu :
1. Arteri radialis
Terletak sepanjang tulang radialis, lebih mudah teraba di atas
pergelangan tangan pada sisi ibu jari. Relative mudah dan sering
digunakan .
2. Arteri brakialis
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Terletak didalam otot biceps dari lengan atau medial di lipatan siku
(fossa antecubital ) biasaya digunkan unuk mengkur tekaan darh.
3. Arteri karotis
Terletak di leher dibawah lobus telinga, dimana terdapat arteri karotis
berjalan di antara trakea dan otot sternokleidomastoideus. Sering
digunakan untuk bayi dan untuk memantau sirkulasi darah ke otak.™
Daya tahan kardiovaskular merupakan kesanggupan dari paru-paru,
jantung dan juga pembuluh darah untuk dapat mengambil, menggunakan dan
mengedar oksigen ke jarigan yang telah dipengruhi oleh fator-fktor indiidual
seerti usia, Indeks Massa Tubuh (IMT), kebiasaan olahrga dan akivitas fisik .**

2.2.2 Macam -macam Denyut Nadi
Denyut nadi dibagi menjadi tiga yaitu :
1. Denyut nadi basal
Denyut nadi basal adalah denyut nadi pada saat bangun tidur sebelum
melakukan aktivitas.
2. Denyut nadi istirahat
Denyut nadi istirahat adalah denyut nadi pada istirahat atau sedang
santai tanpa melakukan pekerjaan dan dalam kondisi rileks.
3. Denyut nadi latihan
Denyut nadi latihan adalah denyut nadi ketika sedang melakukan
aktivitas kerja dan latihan .*°
2.2.3 Faktor -faktor yang mempengaruhi frekuensi denyut nadi
Banyak hal yang mempengaruhi frekuensi denyut nadi diantaranya adalah
usia, jenis kelamin, posisi tubuh, dan aktivitas fisik:
1. Usia
Selma masa pertumuhan, frekunsi denyut nadi secra berahap akan
meetap untuk meenuhi kebuthan oksigen. Maxmum Heart Rate pada lasia
menuun sebesar 50% dari usia remaja ketka seseorng mencpai usia 80
tahun. Hal ini disebaban berkurngnya massa otot, dan daya maksimm otot
yang diapai sangat berkuang. Pada anak usia 5 tahun, denut nadi itirahat
antara 90-100 denyt nadi/menit, usia 10 tahun mncapai 80-90 denyut

nadi/enit, pada orang deasa menapai 60-100 deyut nadi/menit.
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2. Jenis kelamin
Frekensi denyut nadi pada peremuan leih tingi daripada laki-lai. Hal ini
disebakan oleh perbahan horon estogen yang serig terjadi pada wnita yang
menyebbkan wania lebih cendrung meiliki tekaan darah tinggi.

3. Indeks massa tubuh (IMT)
Hubunan antra berat badn dan denut nadi adlah berbnding lurus. Sedagkan
berat badan berkaitan denan indeks masa tubuh. Berat badan yag seakin
tingi maka semkin tingi pula IMT nya dan sebaiknya semain redah berat
badn maka seakin renah IMT.

4. Aktivitas fisik
Aktvitas fisik tdak haya meninkatkan resiko kelbihan berat baan, kurngnya
aktivitas fisik juga menyeabkan seseoang cendrung meiliki frekuesi denyut
jantug yang lebih tinggi. Hal ini diebabkan oleh otot jatung yang bekeja

kera pada stiap kontaksi.'°

2.2.4 Klasifikasi Denyut Nadi

Deyut nadi adalah tkanan secra cepat yag terjadi keika ventikel Kiri
mendrong darah ke daam aorta yang dpat dirasakan sebaai nadi. Dnyut nadi
adalah denyutan berirama pada pembuluh nadi yang dpat diraba, yang mna
gelobang tekanan yang dapat dirsakan di titik maapun pada arteri yang teretak
dekat permkaan kulit. Arteri yang basa teraba adlah arteri radilis pada
pergelangan tangan. Frekensi denyut memerikan inforasi mengnai kerja pebuluh
darah, dan sirkulasi. Denut nadi adlah suatu gelobang yang teraa pada artri bila
daah dipompa keluar jantng. Klasfikasi dari Tkanan Nadi aalah seagai berikut.™

Denyut nadi usia lebih dari 18 tahun diklasifikasikan atas:

Tabel 2.1 Klasifikasi Denyut Nadi.'

Denyut nadi/menit keterangan
60-100 Normal
>100 Takikardi
<60 Bradikardi
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Kelainan kecepatan denyut nadi berupa takikardi dan brakikardi dapat
mempengaruhi fungsi jantung. Takikardi mengurangi curah jantung dengan
memperpendek waktu pengisian ventrikel dan volume sekuncup, sedangkan
bradikardi mengurangi curah jantung dengan mengurangi frekuensi ejeksi
ventrikel .*°
2.2.5 Penyebab Denyut Nadi Meningkat

Ada beberapa hal yang dapat menyebabkan denyut nadi seseorang
meningkat, seperti di antaranya : Anemia, aktivitas fisik, konsumsi obat-obatan
seperti obat alergi, obat batuk dan obat tiroid, Konsumsi minuman beralkohol dan
kebiasaan merokok, faktor psikologis seperti stres dan cemas, obesitas. Sementara
itu, denyut nadi yang lambat akan dapat menyebabkan berbagai hal seperti : pada
atlet atau seseorang yang rutin olahraga dan kelenjar tiroid yang kurang aktif dan
juga hipertiroidisme.*2

Cairan tubuh berupa pernafasan dan keringat akan mengalami peningkatan
apabila aktivitas fisik yang dilakukan sesuai dengan banyaknya energi yang telah
di gunakan. Suhu tubuh yang telah meningkat akan terjadi apabila cairan yang
telah keluar dalam jumlah yang banyak. Ini akan berdampak pada rasa capek yang

di alami dan akan menyebabkan menurunnya kerja fisik.*®

2.2.6 Fisiologi Denyut Nadi

Perisiwa yng teradi pada jantng beraal dari pemulaan deyut jantng sapai
denut jantung berikunya ang disbut siklus jatung. Setap sikls diaali oleh
pementukkan potesial aksi yang sontan di dalm nodus sius, nodus ini teletk pada
dining lateral suerior atrim kaan dekt temat masuk vena kva suprior dan potesial
ksi mejalar dari ini dengn kecpatan tinggi melali keua atiiun dan kemuian melalui
beras A-V ke vetrikel 2

Keaaan ini menyeabkan atrium berkonraksi terleih dahlu seblum kontraksi
ventrkel. Jadi atium bekeja sebgai pmpa pendaulu bgi ventrkel dan ventikel
memompkan darah ke sisem pembluh darh mealui aorta pada fase sistol. Darah
yang didorong ke aorta selama sistol tidak hanya bergerak maju dalam
pembuluh darah tetapi juga menimbulkan gelombang bertekanan yang berjalan

sepanjang arteri.™
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Gelomang berteanan mregang dindng arteri sepnjang perjalannnya, dan
reganan dapat dirab sebgai deyut. Deyut yang dirba pada areri raialis pada
pergelangn tangn kra-kira 0,1 detik setlah pncak ejksi sistoik ke arta, inilah yang
diseut nadi. Denga bertabahnya usia, artri menadi lebih kku dan gelmbang deyut
bergrak lebih cepat. Kecpatan denut nadi yang noral yaitu 72 kali pr menit. Pada
umumnya, makin tinggi frekuensi denyut nadi per menit, makin banyak darah
yang dipompakan .3

Secara anatomi, susunan saraf otonom terdiri atas saraf preganglion,
ganglion dan pasca ganglion yang mempersarafi selefektor. Serat eferen
persarafan otonom terbagi atas sistem persarafan simpatis dan parasimpatis.
Sistem saraf simpatis (Thoracolumbal segmen susunan saraf otonom)
disalurkan melalui serat thoracolumbal 1 sampai lumbal 3. Serat saraf
eferennya kemudian berjalan ke ganglion vertebral, pravertebral dan ganglia
terminal. Sistem persarafan parasimpatis (segmen craniosacral susunan saraf
otonom) disalurkan melalui beberapa saraf kranial yaitu N 111, N.VII, N.IX, N.X
dan serat saraf yang berasal dari sakral 3 dan 4.%3

Denyut nadi sebagian besar berada di bawah pengaturan ekstrinsik
sistem saraf otonom, serabut parasimpatis dan simpatis mempersarafi nodus SA
(sinoatrial ) dan AV (atrioventrikular), mempengaruhi kecepatan dan frekuensi
konduksi impuls. Stimulasi serabut saraf parasimpatis akan mengurangi
frekuensi denyut nadi, sedangkan stimulasi simpatis akan mempercepat denyut
nadi. Sistem saraf parasimpatis, yang terutama terdiri dari serabut nervus vagus
berasal dari batang otak. Sistem saraf ini akan mengatur nodus SA, VA dan
neuron yang terletak diantara atrium dan ventrikel jantung. Rangsangan
nervus vagus, misalnya denan asetilolin, aka menurukan frekensi denut ndi,
sedagkan habatan nevus vagus, misalna dengan atropin, akan meninkatkan
frekunsi deyut ndi.™

Mekaisme sarf untk pengatran tekanan ateri yang pling dikeahui adaah
refleks baoreseptor. Resepor tersbut terutaa terletak di inding sius kaotikus dan
dining arkus aorta. Penigkatan teknan akn mereangkan barreseptor dan
menyebbkan menjlamya sinal menuu sisem saraf psat, dan inyal ‘'umpn balik"

kemuian dikirim kebali mlalui sistm saraf otnom ke sikulasi untk mengrangi
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tekann arteri kemali ke nrmal. Seteah sinyl barorseptor memaski traktus solitarus
meulla, sinal sekuder akhiya menghabat pusat vasoknstriktor di medlla dan
merngsang puat vags.*®

Efek peransangan ini adaah vasodiatasi ven dan arteiol di selurh siste
sirklasi peifer dan berkuragnya freuensi denyut jatung serta kekutan kontrasi
jatung. Oleh karena itu, perngsangan baroeseptor akiat teknan di daam arteri secaa
refleks akan menyebbkan penuruan tekaan arteri akiat penuruan tahaan perifer dn
penurunn curah janung. Sebalinya, tekann yang rendh memunyai pengauh yang
berlaanan, yang secara refles menyebabkan tekanan meningkat kembali menjadi
normal .23
Secara umum, rangsang Yyang meningkatkan denyut nadi juga
meningkatkan tekanan darah, sedangkan yang menurunkan denyut nadi juga
menurunkan tekanan darah. Tetapi terdapat pengecualian seperti terjadinya
hipotensi dan takikardi akibat rangsang pada reseptor regang atrium.®

2.3 Hubungan air Kelapa Muda dalam pemulihan kecepatan denyut Nadi

Denyut nadi pemulihan adalah jumlah denyut nadi permenit yang
diukur setelah setiap 15 detik sampai kembali normal. Pengukuran ini
diperlukan untuk melihat seberapa cepat kemampuan tubuh seseorang
melakukan pemulihan setelah melakukan aktivitas yang berat. Efek olahraga
menaikkan frekuensi denyut jantung hingga 80 kali/menit, sedangkan disat
istrahat berada pada kisaran 70 kali sampai 60 kali/menit berarti peningkatan
mencapai 10-20 denyt jantng per menit. Menhitung denyut nadi peulihan selama
melaukan aktivtas fisik olaraga sulit dilkukan, oleh krena itu denyut nai latihan
dihitun segera setlah orang berenti/menghetikan olahraanya. Namun watu yang
terseia hanya 15 detik, lebih dari watu itu nadi latian sudah menrun, sehinga bila
terlamat menghtung denut nadi maa nadi yang diproleh tidak menerminkan nadi
latihn yang sebearnya, tetapi lebih renah.!

Akiat hal itu maka peilaian teradap intesitas olaraga yang dilakkan menjdi
keliru yaitu menadi lebih redah dari yang sehrusnya, sehinga kemdian menaikkan
intenstas olahaganya yang dapat meyebabkan intnsitas itu menadi lebih berat
baginya. Hasil penlitian menujukkan bawa pengukran kanungan ntrium (Na+) dan

kalim (K+) lartan isotonik alai pada air kelpa muda degan mengguakan aat
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spektrfotometri serapan atom, pada veretas kelpa gading (eburnia) mmilki nilai
natrium (Na+) 9,64 mg/L dan nilai kaium (K+) 3729,2 mg/L, kelpa hijau (viridis)
memilki nilai natriu (Na+) 4,4 mg/L dan nilai klium (K+) 3562,4 mg/L, dan hirida
meiliki nilai natrum (Na+) 11,38 mg/L dan nili kalim (K+) 5162,4 mg/L, sehingga
dismpulkan bawa kanungan natium (Na+) dan kalium (K+) keapa hibrda memiliki
kandngan tertinggi dibadingakan varitas ebrnia dan variis.

Kebradaan narium (Na+) dan kalim (K+) pada air kelaa muda aka
menganti ciran intra sel dan ekstra sel mnghindari dehidasi, sementra dhidrasi
akan memunulkan efek keleahan dan denyt nadi yang cenderng meninkat.
Karaktristik air kelapa menjadikanya minuan rehdrasi dan menyearkan yang idal
setlah lathan fisik. Oleh Karna itu, Air kelpa muda sebaai cairan rehidasi alami
sangt baik diberikn kepad atlet, hal ini berdasrkan bebrapa peneltian yang
menatakan air kelpa telah dilaprkan membrikan efek menghidasi yang miri dengn
mnuman olaraga karboidrat - elktrolit, keena membeikan rasa yang lebih mans
sehigga tiak terlalu menimulkan rasa mual, mmberikan rasa kenang tana rasa tidak
nyamn diperut dan lebh mdah dikonsusi dalam jumlh besar dibandngkan denan air

puih biasa.*
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2.4 Kerangka Teori

Kegiatan Olahraga

/\

Peningkatan Kebutuhan Pemompaan Jantung
Oksigen Diatas Rata-rata

Peningkatan Denyut Nadi

A

Air Kelapa Muda

y
Kecepatan Pemulihan
Peningkatan Denyut Nadi

A
Mengandung :
natrium (Na+) & kalium (K+)

mengganti cairan intra sel dan
ekstra sel

Gambar 2.1 Kerangka Teori

2.5 Ker angka Kon sep
Kerangka konsep atau hubungan antara konsep satu terhadap konsep
lain nya pada pene litian ini ada lah seb agai beri kut :

Pemberian Air Kelapa .| Kecepatan Pemulihan
Muda Denyut Nadi

A

Gambar 2.2 Kerangka Konsep
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METODE PENELITIAN

3.1 Definisi Operasional

Tabel 3.1 Definisi Operasional

Definisi Alat Hasil Skala
Variabel i
Operasional Ukur Ukur Ukur
Air yang diperoleh dari Nominal
A Kel dalam buah kelapa muda Gelas Uk Air
ir elapa - i elas Ukur
P& dengan ciri berkulit hijau 330 ml Kelapa
Muda cerah  dan  memiliki
daging buah relatif Muda
sedikit. 330 ml
Nominal
Air minuman kemasan .
. . Alir
yang dikonsumsi setelah  Gelas Ukur
Air Mineral melakukan aktivitas 330 ml mineral
permainan futsal selama kemasan
30 menit 330 ml
Waktu yang di butuhkan
setiap individu ketika
dilakukan pengukuran
Kecepatan denyut nadi awal sebagai
Pemulihan pre test dan pengukuran Oximetry Detik Numerik
Denyut Nadi setelah berolahraga

sebagai post test hingga
kembali ke denyut nadi

pada saat pre test.

3.2 Jenis Penelitian

Jenis penelitian ini adalah penelitian true eksperimental dengan metode Post

test dengan pemilihan kelompok secara acak dan kelompok kontrol (The

Randomized Post Test with Control Group Design) yang bertujuan untuk

15
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mengetahui adakah pengaruh pemberian air kelapa muda terhadap kecepatan
pemulihan denyut nadi.
3.3 Waktu dan Tempat Penelitian
3.3.1 Waktu Penelitian
Tabel 3.2 Jadwal Kegiatan

No. | Kegiatan 2023

Mei | Juni | Juli | Agu | Sep |Okt|Nov

1. Studi  Literatur, bimbingan dan

penyusunan proposal

Seminar proposal

Mengurus izin etik penelitian

Pengumpulan data

Pengolahan daan analisis data

o g B ow N

Seminar hasil

3.3.2 Tempat Penelitian

Penelitian ini dilakukan di Village Futsal JI. Abdul Hakim, Gg. Susuk 8 No. 3
Padang Bulan Selayang I, Kec. Medan Selayang, Kota Medan, Sumatera Utara.
3.4 Populasi dan Sampel Penelitian
3.4.1 Populasi Penelitian

Populasi penelitian adalah mahasiswa kedokteran yang bergabung dalam club
futsal dengan jumlah 32 orang.
3.4.2 Sampel Penelitian

Adapun teknik pengambilan sampel adalah dengan menggunakan rumus

slovin, yaitu:

N
n=———
1+ Ne
Dimana:
n : Besaran sampel
N : Besaran populasi
1 : Konstanta

: Standar error sebesar 10%

(¢]

Universitas Muhammadiyah Sumatera Utara




17

~ 32
M= 1732(0,05)°
n =30

Berdasarkan perhitungan sampel maka ditemukan jumlah sampel yaitu 30

orang mahasiswa kedokteran Universitas Muhammadiyah Sumatera Utara yang
dibagi menjadi 2 kelompok.

1. Kelompok A (Air Mineral 330 ml)

2. Kelompok B (330 ml air kelapa muda)

Penentuan jumlah sampel dari tiap kelompok perlakuan dilakukan dengan
membagi 2 keseluruhan sampel dimana diperoleh setiap kelompok perlakuan
berjumlah 15 orang mahasiswa.

3.5 Prosedur Kerja
3.5.1 Persiapan Alat dan Bahan

Alat-alat yang akan digunakan dalam penelitian ini adalah gelas ukur,
Oxymeter, laptop dan Stopwatch, peralatan ini disesuaikan dengan pelaksanaan
penelitian. Bahan yang digunakan adalah air kelapa muda dan air mineral.
3.5.2 Pengambilan Air Kelapa
a. Persiapan Bahan Uji

kelapa muda yang telah dipersiapkan di ambil airnya sesuai dengan
kebutuhan dipisahkan dengan ukuran 330 ml.
3.5.3 Persiapan Objek Uji

Mahasiswa yang bergabung dalam club futsal Fakultas Kedokteran
Universitas Muhammadiyah Sumatera Utara sebanyak 30 orang dilakukan
eksperimen meminum air mineral dan air kelapa muda.
3.5.4 Uji Percepatan pemulihan Denyut nadi

Eksperimen dilakukan langkah sebagai berikut :

1. Tahap awal keseluruhan pemain futsal dilakukan pengukuran denyut nadi
sebagai pretest guna mengetahui kondisi awal denyut nadi sebelum
adanya perlakuan.

2. Melakukan kegiatan permainan futsal selama 30 menit

3. Setelah permainan selesai memberikan 15 orang (perlakuan 1) minuman

air mineral sebanyak 330 ml masing-masing.
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4. Memberikan 15 orang (perlakuan 2) minuman air kelapa muda
sebanayak 330 ml masing-masing.

5. Keseluruhan (30 orang) sampel dilakukan pengukuran denyut nadi setiap
15 detik hingga ditemukan data denyut nadi awal saat pengukuran pre
test.

6. Mencatat data nilai denyut nadi dan waktu yang dibutuhkan setiap orang

untuk pemulihan ke denyut nadi awal.

3.6 Pengolahan dan an alisis data

Setelah data dari penelitian terkumpul berdasarkan pengukuran langsung kepada

sampel maka selanjutnya adalah pengolahan data diperiksa kelengkapannya

dengan langkah- langkah berikut :

3.6.1

1.

3.6.2

Pen golahan data

Editing

Me ngumpulkan data pemulihan denyut nadi berdasarkan sampel yang di
uji dan memeriksa kembali kebenaran data yang diperoleh atau
dikumpulkan.

. Coding

Data yang dikumpulkan dikoreksi dan diberikan kode tertentu
sebelu mdiolah dengan ko mputer.

Entry data

Memasukkan data yang dikumpulkan ke software komputer

Data cleaning

Pe meriksaan data yang dimasu kkan ke program kom puter kembali unt uk
mengh indari ada nya kesalahan.

Penyimpanan

Penyimpanan data yang sudah siap untuk diolah.

Analisis data

Data yang diperoleh dianalis menggunakan analisis Univariat dan bivariat.

Analisis Univariat untuk meringkas kumpulan data hasil pengukuran dan dapat

disajikan berupa statistik, dan tabel. Analisis bivariat untuk mengetahui pengaruh

pemberian air kelapa muda terhadap kecepatan pemulihan denyut nadi. Semua
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data yang terkumpul akan diolah dan disusun dalam bentuk tabel menggunakan
program Statistical Product and Service Solution (SPSS). Selanjutnya dilakukan
uji homogenitas dan normalitas, jika data berdistribusi normal maka uji hipotesis
menggunakan t-test, namun jika data tidak berdistribusi normal uji hipotesis

menggunakan Mann-Whitney.

3.7 Alur Penelitian

Mahasiswa Pemain

Futsal Fakultas | Meme_nuhl k_rlterla Bersedia menjadi
Kedokteran UMSU inklusi responden

Pengumpulan data Pengisian
Pengolahan data <«— (pengukuran Denyut | € Data/ldentitas sampel
nadi dan waktu
l pemulihan
Analisis data » | Penyajian data ! ) Laporan penelitian

Gambar 3.1 Alur Penelitian
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BAB IV

HASIL DAN PEMBAHASAN

4.1 Hasil Penelitian

Hasil penelitian didasarkan pada hasil pengujian yang dilakukan pada
mahasiswa pemain futsal Fakultas Kedokteran Universitas Muhammadiyah
Sumatera Utara, dimana sebanyak 30 orang menyetujui untuk dilakukan
eksperimen sesuai dengan alur penelitian. Responden dibagi menjadi 2 kelompok
yaitu kelompok A dengan perlakuan air mineral dan kelompok B dengan
perlakuan air kelapa muda.
4.1.1 Analisis Univariat
1. Usia, Berat Badan dan Tinggi Badan Responden

Berikut disajikan data usia, berat badan dan tinggi badan responden
penelitian:

Tabel 4.1 Deskripsi Usia, berat badan dan Tinggi Badan Responden

Deskripsi Rerata + SD
Usia 20,43 £ 0,504

Berat Badan 67,73 £5,132
Tinggi Badan 164,63 + 8,524

Responden penelitian ini adalah laki-laki dengan usia 20 tahun sebanyak
17 orang dan usia 21 tahun sebanyak 13 orang. Tabel di atas menunjukkan bahwa
berat badan rata-rata 67,73 Kg dan tinggi badan rata-rata sebesar 164,63 cm.
2. Denyut nadi sebelum aktivitas pada Kelompok A dan Kelompok B

Berikut disajikan distribusi hasil pengukuran denyut nadi sebelum
mengkonsumsi air mineral dan air kelapa muda, pemulihan denyut nadi setelah
mengkonsumsi air mineral dan air kelapa muda :

Tabel 4.2 Denyut nadi sebelum aktivitas pada Kelompok A dan B

Deskripsi Kelompok Rerata + SD
Sebelum Perlakuan Kelompok A 78,47 +1,116
Kelompok B 84,07+ 5,120

20
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Berdasarkan data jumlah denyut nadi yang di ukur dari 15 responden pada
kelompok A diketahui bahwa denyut nadi normal saat sebelum melakukan
aktivitas permainan futsal paling kecil yaitu 72 denyut nadi/menit, sedangkan
yang paling besar 84 denyut nadi/menit, hal ini dapat digambarakan bahwa jumlah
denyut nadi permenit 15 responden tidak terlalu jauh. Rata-rata nilai denyut nadi
kelompok A sebesar 78,47 dengan standar deviasi sebesar 1,116.

Selanjutnya disajikan tabel distribusi frekuensi denyut nadi dari 15
responden kelompok B diketahui bahwa denyut nadi normal saat sebelum
melakukan aktivitas permainan futsal paling kecil yaitu 74 denyut nadi/menit,
sedangkan yang paling besar 92 denyut nadi/menit, hal ini dapat dijelaskan bahwa
denyut nadi responden yang nantinya akan mengkonsumsi air kelapa muda lebih
tinggi dibanding denyut nandi yang akan meminum air mineral. Rata-rata denyut

nadi istrirahat kelompok B sebesar 84,07 dengan standar deviasi sebesar 5,120

3. Pemulihan denyut nadi pasca aktivitas dan konsumsi air mineral dan air
kelapa muda

Setelah melakukan aktivitas permainan futsal selama 30 menit, maka
responden selanjutnya diberikan perlakukan yaitu 15 responden meminum air
mineral 330 ml (kelompok A) sedangkan 15 lainnya meminum air kelapa muda
(kelompok B) sebanyak 330 ml. Setelah responden meminum cairan sesuai
pembagianya, selanjutnya dilakukan pengukuran denyut nadi pemulihan berkala
setiap 15 detik hingga ditemukan denyut nadi responden kembali pada kondisi
awal sebelum aktivitas dilakukan. Berikut disajikan distribusi jumlah waktu yang
dibutuhkan untuk mengembalikan denyut nadi dengan mengonsumsi air mineral :

Tabel 4.3 Jumlah waktu yang dibutuhkan untuk pengembalian denyut nadi
Kelompok A dan B

Kelompok Rerata + SD
Kelompok A 163,0+ 12,507
Kelompok B 172,0+ 7,746

Berdasarkan tabel di atas diketahui bahwa responden yang mengkonsumsi

air mineral setelah aktivitas permainan futsal selama 30 menit membuktikan.
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Rata-rata hasil pengukuran sebesar 163,0/menit, dengan standar deviasi sebesar
12,507.

Selanjutnya akan di jelaskan responden dalam pengembalian denyut nadi
setelah beraktivitas bermain fursal 30 menit dengan mengkonsumsi air kelapa
muda. Dimana rata-rata denyut nadi untuk sampel setelah mengkonsumsi air

kelapa muda sebesar 172,0 dengan standar deviasi 7,746.

4.1.2 Analisis Bivariat
4.1.2.1 Uji Normalitas dengan Kolmogorov Smirnov

Tabel 4.4 Hasil Uji Normalitas Kolmogorov Smirnov.

Jenis Perlakuan Rerata + SD P
Kelompok A (Air Mineral) 163,0+ 12,507 0,000
Kelompok B (Air Kelapa Muda) 172,0+ 7,746 0,000

Berdasarkan hasil uji normalitas Kolmogorov Smirnov pada tabel 4.4
diketahui bahwa terdapat nilai probabilitas p atau Sig. < 0,05. Dengan demikian,
maka diputuskan distribusi data yang di olah dalam penelitian ini dinyatakan
berdistribusi tidak normal.
4.1.2.2 Uji Homogenitas

Tabel 4.5 Hasil Uji Homogenitas

Jenis Perlakuan Rerata + SD P
Kelompok A (Air Mineral) 163,0+ 12,507
Kelompok B (Air Kelapa Muda) 172,0+ 7,746 0,236

Berdasarkan hasil uji normalitas homogenitas pada tabel 4.5 diketahui
bahwa terdapat nilai probabilitas p atau Sig. > 0,05. Dengan demikian, maka
diputuskan distribusi data yang di olah dalam penelitian ini dinyatakan tidak
homogen.
4.1.2.3 Uji Mann-Whitney

Berdasarkan uji normalitas ditemukan bahwa sebaran data untuk
kelompok A dan kelompok B tidak berdistribusi normal, oleh sebab itu untuk
melihat perbedaan 2 kelompok pengujian dilakukan dengan melakukan uji Mann-
Whitney.
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Tabel 4.6 Distribusi Statistik Uji Mann-Whitney.
Kelompok Rerata + SD P
Pemulihan A (Air Mineral) 163,0 £ 12,507 0,603
Denyut Nadi B ( Air Kelapa Muda) 172,0+ 7,746

Berdasarkan hasil uji statistik Mann-Whitney pada tabel 4.6 diketahui
bahwa nilai P > 0,05. Oleh karena itu dapat disimpulkan bahwa tidak ada
perbedaan antara kelompok yang mengkonsumsi air mineral dengan kelompok
yang mengkonsumsi air kelapa muda dalam hal menurunkan denyut nadi hingga
ke posisi istirahat setelah melakukan aktivitas bermain futsal. Karena tidak
terdapat perbedaan bermakna secara signifikan (>0,05) maka dapat dikatakan
bahwa tidak ada pengaruh penggunaan pemberian air kelapa muda terhadap

pemulihan denyut nadi (Ho diterima dan H, ditolak).

4.2 Pembahasan

Hasil peelitian ini menunjukan bahwa tidk ada perbeaan signifikan anara
jumlah waktu yang dibutuhan kelompok yang mengkonumsi air mineral denan
yang mengknsumsi air kelaa muda.

Kerja janung pada setiap manuia berbeda-beda dan frekensi denyt nadi
seeorang tergatung pada kondisi (sakit atau sehat), aktivias (istiraht atau bekrja),
usia (tua atau muda), berat badan, jenis klmin. Denyut nadi istiraat (basal) adlah
suatu uuran frekensi detak jantug per unit waktu yan diukur pad kondisi isirahat
peuh, dalam hal ini adalh pada saat setelh bangn tidur sebelum bernjak dari tempat
tidur. Denut nadi istiahat dapat memberika gambaran megenai status kbugaran
seseorang.™

Istlah denyut nadi merupaan maifestasi dari kemmpuan jatung indikaor
dari denut jantung adlah denyt nadi. Jadi unuk melihat denyut janung dapat dilihat
dari deyut nadi yang merpakan rambatan dari deyut jantung. Deyut tersbut dihitug
tiap menitnya dngan hitunan repetsi (kali/menit) atau degan denyut nadi maksimal
adalah 220 dikuangi umur. Denyt nadi istiahat normal pada orang dewsa adalh 60-
90 kali/menit. Denut nadi istiraat yang kuang dari 60 kali/menit diseut bradikardi.
Oahraga secara ruin dapat menyebbkan perubhan pada sistm kardiovskular yatu

terjadnya hiperropi ventikel Kiri dan angiognesis dalm jarngan otot janung.

Universitas Muhammadiyah Sumatera Utara



24

Peruahan tersebut daat menyebbkan terjadnya athletic heart syndrome dimna
denut nadi istrahat seorang atlet bisa dibwah 40-60 kali/menit.

Deyut nadi istirahat yang leih dari 100 kali/menit disbut takikardi. Kodisi
fisiolgis yang dapat menyeabkan terjainya takikrdi yaitu olah raa, kehamian, dan
fator emosi seperti stres dan ganguan cemas. Masa pemuihan adalah uatu proses
yang kopleks yang bertjuan untuk mengemalikan energi tuuh, memperaiki jarinan
otot yang rusak setelah berolhraga, dan meulai sutu proses aaptasi tubu terhaap
olahrga.'*

Oksien yag terdifusi masuk dalam kapiler paru untuk selnjutnya diedrkan
melalui pemuluh darah ke seluruh tubuh. Untuk dapat memasok kebutuhan
oksigen yang adekuat, dibuthkan paru-paru yang berfungsi dengan baik, termasuk
juga kapier dan pembluh pulmonalnya. Masa peulihan adalah suatu tahap yang
diperlukan tubuh untuk kembali seperti keadaan semula, kecepatan pemulihan
atlet dapat menentukan prestasi yang akan dicapai. Msa pemuihan dan kegiatan
fisik yang akan digunakan sangat berhubungan dengan sistem energi utama yang
digunakan. Beban aktivitas fisik yang diberikan saat pemulihan harus
mempertimbangkan faktor usia, kemampuan dan keadaan lingkungan. Proses
pemulihan cadangan energi, cadangan oksigen dan penurunan asam laktat terjadi
pada masa pemulihan, dimana masing-masing sistem memiliki ciri dan waktu
pemulihan yang berbeda.’®

Pada saat berolahraga elektrolit akan hilang memalui keringat sehingga
pemberian elektrolit harus disesuaikan dengan banyaknya elektrolit yang hilang
melalui keringat. Direkomendasikan cairan rehidrasi mengandung natrium
sebanyak 20-30 mEg/L dan 2-5 mEg/L. Namun kebutuhan tersebut tergantung
dari durasi dan intensitas latihan, serta kondisi lingkungan dan suhu. Pengeluaran
keringat pada atlet sepak bola dapat bervariasi tiap pemain tergantung posisi,
gaya permainan, dan banyaknya waktu yang digunakan dilapangan. Air kelapa
juga mengandung elektrolit dengan kandungan terbanyak dalam air kelapa adalah
kalium 220 mg per 100 ml, sedangkan natrium 105 mg. Jumlah tersebut belum
sebanding dengan konsentrasi elektrolit yang hilang melalui keringat.
Konsentrasi natrium dalam keringat lebih tinggi daripada kalium sedangkan pada

air kelapa konsentrasi kalium lebih tinggi daripada natrium.*
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Hasil penelitian berbeda dengan penelitian sebelumnya, yang mana
menemukan ada pengaruh pemberian air kelapa terhadap denyut nadi pemulihan
setelah melakukan aktivvitas fisik. Dengan mengonsuvmsi air kelapa sebanyak
350 mL selama 30 menit sebelum melakukan aktivitas fisik dapat mempercepat
menurunkan denyut nadi pemulihannya.® hasil penelitian di atas dapat dijelaskan
bahwa saat melaksanakan aktivitas olahraga tubuh mengeluarkan cairan keringat
yang secara otomatis menurunkan elektrolit, oleh sebab itu kehadiran air kelapa
muda dengan kandungan elektronit dan natrium yang tinggi membantu lebih cepat
pemulihan tubuh.

Penulis jelaskan bahwa pemberian air kelapa muda dapat menunjukkan
pengaruh jika diberikan sebelum melakukan aktifitas dikarenakan reaksi yang
dibutuhkanya untuk menentukan perubahan denyut nadi., tentunya penulis
jelaskan dikarenakan konsumsi air mineral maupun air kelapa muda yang
cenderung singkat sehingga efek yang diberikanya belum terasa atau belum

menunjukkan hasil.
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BAB V

KESIMPULAN DAN SARAN

5.1 Kesimpulan

1. Rata-rata usia responden sbesar 20,43 + 0,504 tahun, berat badan rata-rata
67,73 + 5,132 Kg dan tinggi badan rata-rata sebesar 164,63 + 8,524.
Rata-rata nilai denyut nadi istirahat kelompok A sebesar 78,47 + 1,116,
sedangkan kelompok B sebesar 84,07+ 5,120.

2. Rata-rata hasil pengukuran pemulihan denyut nadi untuk kelompok A
sebesar 163,0 + 12,507 detik, sedangkan rata-rata denyut nadi kelompok B
sebesar 172,0 £ 7,746 detik.

3. Hasil uji statistik Mann-Whitney diketahui bahwa nilai p sebesar 0,603
dimana nilai ini > 0,05. Oleh karena itu dapat disimpulkan bahwa tidak
ada perbedaan antara kelompok yang mengkonsumsi air mineral dengan
kelompok yang mengkonsumsi air kelapa muda dalam hal menurunkan
denyut nadi hingga ke posisi istirahat setelah melakukan aktivitas bermain

futsal.

5.2 Saran

1. Disarankan untuk peneliti lebih lanjut terkait metode pemberian perlakuan
menyangkut waktu pemberian diawal sebelum beraktivitas, yang tentunya
akan memberi waktu lebih senyawa untuk berinteraksi.

2. Disarankan untuk peneliti dilakukan variasi jumlah cairan guna
membandingkan pada volume cairan yang berbeda, serta menambahkan
variabel lain seperti tekanan darah.

3. Disarankan untuk peneliti lebih lanjut untuk memperpanjang waktu
pemberian perlakuan (1 minggu atau lebih) sebelum melaksanakan
olahraga serta memperbanyak sampel guna memaksimalkan fungsi produk

perlakuan yang dikonsumsi serta menemukan akurasi data yang baik.

26
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Lampiran 1
Lembar Penjelasan Kepada Calon Responden Penelitian

Assalamu’alaikum Wr.Wb

Perkenalkan nama saya Apsari Widya, sedang menjalankan program
studi S1 di Fakultas Kedokteran Universitas Muhammadiyah Sumatera Utara.
Saya sedang melakukan penelitian yang berjudul “Pengaruh Pemberian Air
Kelapa Muda Terhadap Kecepatan Pemulihan Denyut Nadi Pada
Mabhasiswa Pemain Futsal Fakultas Kedokteran UMSU”. Tujuan penelitian
ini adalah untuk mengetahui rata-rata denyut nadi pemain futsal sebelum dan
sesudah, mengetahui rata-rata waktu yang dibutuhkan untuk mengembalikan
denyut nadi sesuai pengukuran pre test, mengetahui selisih/perbedaan penurunan
denyut nadi berdasarkanaplikasi air mineral dan air kelapa muda serta pengaruh
air kelapa muda terhadap kecepatan pemulihan denyut nadi pada mahasiswa
pemain futsal FK UMSU.

Pertama saudara akan mengisi data pribadi pada halaman lembar
persetujuan sebagai responden dan selanjutnya saudara akan di cek denyut nadi
sebagai pre test kemudian akan disuruh melakukan olahraga futsal selama 30
menit. Selanjutnya setelah selesai, saudara akan di beri minuman berupa Air
Kelapa Muda / Air Mineral sebanyak 330 ml. Kemudian saudara akan di lakukan
cek denyut nadi setiap 15 detik hingga kembali ke denyut nadi awal atau pun pre
test.

Partisipasi saudara bersifat sukarela dan tanpa adanya paksaan. Setiap
data yang ada dalam penelitian ini akan dirahasiakan dan digunakan untuk
kepentingan penelitian. Untuk penelitian ini saudara/saudari tidak dikenakan
biaya apapun, apabila membutuhkan penjelasan maka dapat menghubungi saya:

Nama : Apsari Widya

Alamat : Komplek Griya Bromo 2 no 17, Jalan Bromo, Binjai, Medan
Denai, Kota Medan, Sumatera Utara.

No.HP  :082162043342

Terimakasih saya ucapkan kepada saudara yang telah ikut berpartisipasi
pada penelitian ini. Keikutsertaan saudara dalam penelitian ini akan
menyumbangkan sesuatu yang berguna bagi ilmu pengetahuan. Setelah
memahami berbagai hal, menyangkut penelitian ini diharapkan saudara bersedia
mengisi lembar persetujuan yang telah kami persiapkan.

Medan, 5 November 2021
Peneliti

P

Apsari Widya
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Lampiran 2
INFORMED CONSENT
Saya yang bertandatangan dibawabh ini :
Nama Responden
Umur
Pekerjaan
Alamat
Menyatakan bersedia menjadi subyek (responden) dalam penelitian dari :
Nama : Apsari Widya
NPM : 1908260086

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 tentunya tidak menyebabkan efek samping apapun. Oleh
karena itu saya bersedia secara sukarela untuk menjadi responden peneliti dengan
penuh Kkesadaran 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, 5 November 2022

Responden
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Kode Usia Berat Badan Tinggi
No Sampel (Tahun) (Kg) Badan (cm)
1 Res 1 21 63 165
2 Res 2 20 73 171
3 Res 3 20 65 173
4 Res 4 21 74 168
5 Res 5 21 68 166
6 Res 6 20 74 164
7 Res 7 20 82 171
8 Res 8 20 64 173
9 Res 9 20 69 167
10 Res 10 20 72 168
11 Res 11 20 63 159
12 Res 12 20 71 153
13 Res 13 21 65 164
14 Res 14 21 68 166
15 Res 15 21 72 172
16 Res 16 21 64 156
17 Res 17 20 75 174
18 Res 18 20 68 176
19 Res 19 20 64 168
20 Res 20 20 62 162
21 Res 21 20 69 157
22 Res 22 21 73 172
23 Res 23 21 61 152
24 Res 24 21 62 143
25 Res 25 21 66 153
26 Res 26 20 61 148
27 Res 27 21 65 176
28 Res 28 20 63 164
29 Res 29 21 72 168
30 Res 30 20 64 170
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Air Mineral
Denyut Nadi Total
15 30 45 60 75 90 105 120 135 150 | 165 180 Waktu
No | sebelum | detik detik detik detik detik detik detik detik | detik | detik | detik | detik

1 72 168 161 152 147 132 128 124 114 108 103 96 72 180 detik
2 76 180 172 | 167 148 128 126 120 115 92 86| 83 76 | 180 detik
3 82 160 152 | 145 129 116 113 112 103 96 94 91 82 | 180 detik
4 83 168 161 | 153 150 148 137 132 128 116 108 | 102 83 | 180 detik
5 79 180 172 162 158 148 141 132 125 116 111 104 79 180 detik
6 73 168 163 | 148 141 132 125 108 83 73 135detik
7 78 148 144 | 132 138 128 125 120 103 92 84 78 165 detik
8 81 172 167 164 161 152 143 136 127 108 98 92 81 180 detik
9 75 168 162 | 154 149 140 133 128 98 76 76 75 165 detik
10 84 164 160 | 158 155 152 147 140 127 92 89 84 165 detik
11 74 160 153 147 139 128 125 120 118 108 97 91 82 180 detik
12 78 164 161 158 147 132 125 116 101 108 101 92 81 180 detik
13 84 160 152 | 149 137 128 123 116 114 112 108 93 86 | 180 detik
14 74 160 156 | 151 149 148 143 140 126 92 86 74 165 detik
15 84 140 138 | 137 134 132 127 116 105 96 89 84 165 detik
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Air Kelapa Muda
Denyut Nadi Total

15 30 45 60 75 90 105 120 135 150 | 165 180 Waktu

No | sebelum | detik detik | detik | detik | detik | detik | detik | detik | detik | detik | detik | detik
1 86 170 163 | 141 | 134 | 127 | 119 104 98 92 88 86 165 detik
2 81 163 147 | 132 | 128 | 124 | 117 107 102 95 88 84 81 180 detik
3 76 181 159 | 147 | 133 | 127 | 121 111 108 101 97 92 76 180 detik
4 84 140 138 | 121 | 116 | 106 | 101 92 89 87 85 84 165 detik
5 74 163 147 | 124 | 116 | 109 | 102 97 91 83 71 77 74 180 detik
6 91 156 137 | 127 | 118 | 106 | 105 103 99 95 93 91 165 detik
7 82 169 151 | 134 | 131 | 126 | 116 105 101 96 91 85 82 180 detik
8 89 159 148 | 131 | 126 | 119 | 111 106 102 97 92 89 165 detik
9 88 163 148 | 132 | 128 | 121 | 113 109 102 99 93 88 165 detik
10 85 167 143 | 137 | 126 | 118 | 111 105 99 92 96 85 165 detik
11 83 164 147 | 128 | 117 | 106 | 101 93 88 85 84 83 165 detik
12 92 157 146 | 122 | 119 | 115 | 104 98 96 95 93 92 165 detik
13 85 181 152 | 138 | 126 | 119 | 107 108 103 101 96 92 85 180 detik
14 86 173 142 | 133 | 125 | 117 | 108 107 102 96 93 91 86 180 detik
15 79 176 154 | 142 | 132 | 127 | 121 113 107 102 97 92 79 180 detik
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Frequencies
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Notes
Output Created 28-NOV-2023 16:44:28
Comments
Input Active Dataset DataSet0
Filter <none>
Weight <none>
Split File <none>
N of Rows in Working Data File 15
Missing Value Definition of Missing User-defined missing values are treated as
Handling missing.
Cases Used Statistics are based on all cases with valid
data.
Syntax FREQUENCIES VARIABLES=A
/ISTATISTICS=STDDEV VARIANCE
RANGE MINIMUM MAXIMUM SEMEAN
MEAN MEDIAN MODE SUM
/ORDER=ANALYSIS.
Resources Processor Time 00:00:00,00
Elapsed Time 00:00:00,32
[DataSet0]
Statistics
A
N Valid 15
Missing 0
Mean 78,47
Std. Error of Mean 1,116
Median 78,00
Mode 84
Std. Deviation 4,324
Variance 18,695
Range 12
Minimum 72
Maximum 84
Sum 1177
A
Cumulative
Frequency Percent Valid Percent Percent
Valid 72 1 6,7 6,7 6,7
73 1 6,7 6,7 13,3
74 2 13,3 13,3 26,7
75 1 6,7 6,7 33,3
76 1 6,7 6,7 40,0
78 2 13,3 13,3 53,3
79 1 6,7 6,7 60,0
81 1 6,7 6,7 66,7
82 1 6,7 6,7 73,3
83 1 6,7 6,7 80,0
84 3 20,0 20,0 100,0
Total 15 100,0 100,0
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Notes
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Output Created 28-NOV-2023 16:49:09
Comments
Input Active Dataset DataSet0
Filter <none>
Weight <none>
Split File <none>
N of Rows in Working Data File 15
Missing Value Definition of Missing User-defined missing values are treated as
Handling missing.
Cases Used Statistics are based on all cases with valid
data.
Syntax FREQUENCIES VARIABLES=B
/ISTATISTICS=STDDEV VARIANCE
RANGE MINIMUM MAXIMUM SEMEAN
MEAN MEDIAN MODE SUM
/ORDER=ANALYSIS.
Resources Processor Time 00:00:00,00
Elapsed Time 00:00:00,04
Statistics
B
N Valid 15
Missing 0
Mean 84,07
Std. Error of Mean 1,322
Median 85,00
Mode 852
Std. Deviation 5,120
Variance 26,210
Range 18
Minimum 74
Maximum 92
Sum 1261

a. Multiple modes exist. The smallest

value is shown

B
Frequency Percent Valid Percent Cumulative Percent
Valid 74 1 6,7 6,7 6,7
76 1 6,7 6,7 13,3
79 1 6,7 6,7 20,0
81 1 6,7 6,7 26,7
82 1 6,7 6,7 33,3
83 1 6,7 6,7 40,0
84 1 6,7 6,7 46,7
85 2 13,3 13,3 60,0
86 2 13,3 13,3 73,3
88 1 6,7 6,7 80,0
89 1 6,7 6,7 86,7
91 1 6,7 6,7 93,3
92 1 6,7 6,7 100,0
Total 15 100,0 100,0
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NPar Tests
Notes
Output Created 03-DEC-2023 20:30:37
Comments
Input Active Dataset DataSet0

Filter <none>

Weight <none>

Split File <none>

N of Rows in Working Data File 30

Missing Value Definition of Missing User-defined missing values are treated as
Handling missing.

Cases Used Statistics for each test are based on all
cases with valid data for the variable(s) used
in that test.

Syntax NPAR TESTS
IM-W=A BY B(1 2)
IMISSING ANALYSIS.
Resources Processor Time 00:00:00,00
Elapsed Time 00:00:02,79
Number of Cases Allowed® 449389
a. Based on availability of workspace memory.
Mann-Whitney Test
Ranks
| Kelompok N Mean Rank Sum of Ranks
Denyut Nadi Kelompok A 15 16,23 243,50
Kelompok B 15 14,77 221,50
Total 30
Test Statistics®
Denyut Nadi
Mann-Whitney U 101,500
Wilcoxon W 221,500
4 -,521
Asymp. Sig. (2-tailed) ,603
Exact Sig. [2*(1-tailed Sig.)] ,653°

a. Grouping Variable: Kelompok
b. Not corrected for ties.

FREQUENCIES VARIABLES=A B
/STATISTICS=STDDEV VARIANCE RANGE MINIMUM MAXIMUM SEMEAN MEAN

MEDIAN MODE SUM
/ORDER=ANALYSIS.

Frequencies

Notes

Output Created

Comments

Input Active Dataset
Filter
Weight
Split File

N of Rows in Working Data File

DataSet0
<none>
<none>
<none>

03-DEC-2023 20:33:21

15

Universitas Muhammadiyah Sumatera Utara




39

Missing Value  Definition of Missing User-defined missing values are treated as
Handling missing.
Cases Used Statistics are based on all cases with valid
data.
Syntax FREQUENCIES VARIABLES=A B
ISTATISTICS=STDDEV VARIANCE
RANGE MINIMUM MAXIMUM SEMEAN
MEAN MEDIAN MODE SUM
/ORDER=ANALYSIS.
Resources Processor Time 00:00:00,00
Elapsed Time 00:00:00,09
Statistics
Waktu pemulihan | Waktu Pemulihan
Kelompok A Kelompok B
N Valid 15 15
Missing 0 0
Mean 163,00 172,00
Std. Error of Mean 3,229 2,000
Median 180,00 165,00
Mode 180 165
Std. Deviation 12,507 7,746
Variance 156,429 60,000
Range 45 15
Minimum 135 165
Maximum 180 180
Sum 2580 2580
Frequency Table
Waktu pemulihan Kelompok A
Cumulative
Frequency Percent Valid Percent Percent
Valid 135 1 6,7 6,7 6,7
165 5 33,3 33,3 40,0
180 9 60,0 60,0 100,0
Total 15 100,0 100,0
Waktu Pemulihan Kelompok B
Cumulative
Frequency Percent Valid Percent Percent
Valid 165 8 53,3 53,3 53,3
180 7 46,7 46,7 100,0
Total 15 100,0 100,0

FREQUENCIES VARIABLES=A B C

/STATISTICS=STDDEV VARIANCE RANGE MINIMUM MAXIMUM SEMEAN MEAN
MEDIAN MODE SUM

/ORDER=ANALYSIS.

Frequencies

Notes

| output Created
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Comments
Input Active Dataset DataSetO
Filter <none>
Weight <none>
Split File <none>
N of Rows in Working Data File 30
Missing Value Definition of Missing User-defined missing values are treated as
Handling missing.
Cases Used Statistics are based on all cases with valid
data.
Syntax FREQUENCIES VARIABLES=AB C
ISTATISTICS=STDDEV VARIANCE
RANGE MINIMUM MAXIMUM SEMEAN
MEAN MEDIAN MODE SUM
/ORDER=ANALYSIS.
Resources Processor Time 00:00:00,00
Elapsed Time 00:00:00,05
Statistics
Usia Berat Badan Tinggi Badan
N Valid 30 30 30
Missing 0 0 0
Mean 20,43 67,73 164,63
Std. Error of Mean ,092 ,937 1,556
Median 20,00 67,00 166,50
Mode 20 64 168
Std. Deviation ,504 5,132 8,524
Variance ,254 26,340 72,654
Range 1 21 33
Minimum 20 61 143
Maximum 21 82 176
Sum 613 2032 4939
Frequency Table
Usia
Cumulative
Frequency Percent Valid Percent Percent
Valid 20 17 56,7 56,7 56,7
21 13 43,3 43,3 100,0
Total 30 100,0 100,0
Berat Badan
Cumulative
Frequency Percent Valid Percent Percent
Valid 61 2 6,7 6,7 6,7
62 2 6,7 6,7 13,3
63 3 10,0 10,0 23,3
64 4 13,3 13,3 36,7
65 3 10,0 10,0 46,7
66 1 3,3 3,3 50,0
68 3 10,0 10,0 60,0
69 2 6,7 6,7 66,7
71 1 3.3 3,3 70,0
72 3 10,0 10,0 80,0
73 2 6,7 6,7 86,7
74 2 6,7 6,7 93,3
75 1 3,3 3,3 96,7

Universitas Muhammadiyah Sumatera Utara




41

82 1 33 3,3 100,0
Total 30 100,0 100,0
Tinggi Badan
Cumulative
Frequency Percent Valid Percent Percent

Valid 143 1 33 3,3 33
148 1 3.3 3,3 6,7
152 1 33 3,3 10,0
153 2 6,7 6,7 16,7
156 1 33 3,3 20,0
157 1 3.3 3,3 23,3
159 1 3,3 3,3 26,7
162 1 33 3,3 30,0
164 3 10,0 10,0 40,0
165 1 33 3,3 43,3
166 2 6,7 6,7 50,0
167 1 33 3,3 53,3
168 4 13,3 13,3 66,7
170 1 33 3,3 70,0
171 2 6,7 6,7 76,7
172 2 6,7 6,7 83,3
173 2 6,7 6,7 90,0
174 1 3,3 3,3 93,3
176 2 6,7 6,7 100,0
Total 30 100,0 100,0

Oneway
Notes

Output Created 08-NOV-2023 16:48:46

Comments

Input Active Dataset DataSetO

Filter <none>

Weight <none>

Split File <none>

N of Rows in Working Data File 30

Missing Value Definition of Missing User-defined missing values are treated as
Handling missing.

Cases Used Statistics for each analysis are based on
cases with no missing data for any variable in
the analysis.

Syntax ONEWAY A BY B
ISTATISTICS HOMOGENEITY
IMISSING ANALYSIS.
Resources Processor Time 00:00:00,02
Elapsed Time 00:00:00,09
Test of Homogeneity of Variances
Jumlah waktu Pemulihan
Levene Statistic dfl df2 Sig.
1,467 1 28 ,236
ANOVA
Jumlah waktu Pemulihan
I I Sum of Squares | df | Mean Square | F | Sig. I
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Between Groups 13,333 1 13,333 ,310 ,582
Within Groups 1203,333 28 42,976
Total 1216,667 29
Tests of Normality
Kolmogorov-Smirnov® Shapiro-Wilk
Kode Statistic df Sig. | Statistic | df Sig.
Jumlah waktu  minum air 389 15| ,000 476| 15 ,000
Pemulihan mineral
minum air kelapa 350 15| ,000 643 15 ,000
muda

a. Lilliefors Significance Correction
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Lampiran 5. Surat Ethical Clearence

Unggul | Cerdas | TerPerCay,

KOMISI ETIK PENELITIAN KESEHATAN

HEALTH RESEARCH ETHICS COMITTEE
FAKULTAS KEDOKTERAN UNIVERSITAS MUHAMMADIYAH SUMATERA UTARA
FACULTY OF MEDICINE UNIVERSITY OF MUHAMMADIYAH SUMATERA UTARA

KETERANGAN LOLOS KAJI ETIK
DESCRIPTION OF ETHICAL APPROVAL
“ETHICAL APPROVAL”

No : 1086/KEPK/FKUMSU/2023

~ Protokol penelitian yang diusulkan oleh :
The Research protocol proposed by

Peneliti Utama . Apsari Widya
Principal in investigator

Nama Institusi : Fakultas Kedokteran Universitas Muhammadiyah Sumatera Utara
Name of the Instutution Faculty of Medicine University of Muhammadiyah Sumatera Utara

Dengan Judul
Tittle

“PENGARUH PEMBERIAN AIR KELAPA MUDA TERHADAP KECEPATAN PEMULIHAN DENYUT NADI PADA MAHASISWA
PEMAIN FUTSAL FAKULTAS KEDOKTERAN UMSU”

“THE EFFECT OF GIVING YOUNG COCONUT WATER ON THE SPEED OF PULSE RATE RECOVERY IN FUTSAL PLAYING
STUDENTS, FACULTY OF MEDICINE, UMSU”

Dinyatakan layak efik sesuai 7 (tujuh) Standar WHO 2011, yaitu 1) Nilai Sosial, 2) Nilai llmiah

3) Pemerataan Beban dan Manfaat, 4) Resiko, 5) Bujukan / Eksploitasi, 6) Kerahasiaan dan Privacy, dan

7) Persetujuan Setelah Penjelasan,yang merujuk pada Pedoman CIOMS 2016.Hal ini seperti yang ditunjukkan oleh terpenuhinya indikator
setiap standar.

Declarated to be ethically appropriate in accordance to 7 (seven) WHO 2011 Standards, 1)Social Values,2)Scentific Values,3)Equitable
Assesment and Benefits,4)Risks, 5)Persuasion / Exploitation,6) Confidentiality and Privacy,and 7)informed Consent refering to the 2016
CIOMS Guadelines. This is as indicated by the fulfiliment of the indicator of each standard

Pemyataan Laik Etik ini berlaku selama kurun waktu tanggal 30 Oktober 2023 sampai dengan tanggal 30 Oktober 2024
The declaration of ethics applies during the periode Oktober 30,2023 until Oktober 30, 2! 0:
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Lampiran 6. Surat 1zin Penelitian

MAJELIS PENDIDIKAN TINGGI PENELITIAN & PENGEMBANGAN

UNIVERSITAS MUHAMMADIYAH SUMATERA UTARA
FAKULTAS KEDOKTERAN

U M s u Jalan Gedung Arca No. 53 Medan, 20217 Telp. 061 - 7350163, 7333162, Fax. 061 - 7363488
Unggu | Cerdas| TerPercaya Website : www.fk.umsu.ac.id  E-mail : fk@umsu.ac.id
Bila surat ini agar
nomor dan tanggalnya
Nomor : 1541/11.3.AU/UMSU-08/F/2023 Medan, 16 Rabi’ul Akhir 1445 H
Lampiran : - 31 Oktober 2023 M

Perihal : Izin Penelitian

Kepada. Saudari. Apsari Widya
di
Tempat

4 7 I Pt 1 t1:llabsi 5 4 1 2
wat waoar

Sehubungan dengan surat Saudari berkenaan permohonan izin untuk melakukan penelitian di
Fakultas Kedokteran Universitas Muhammadiyah Sumatera Utara, yaitu :

Nama : Apsari Widya

NPM : 1908260086

Judul Skripsi : Pengaruh Pemberian Air Kelapa Muda Terhadap Kecepatan Pemulihan Denyut
Nadi Pada Mahasiswa Pemain Futsal Fakultas Kedokteran UMSU

maka kami memberikan izin kepada saudari, untuk melaksanakan penelitian di Fakultas Kedokteran
Universitas Muhammadiyah Sumatera Utara, selama proses penelitian agar mengikuti peraturan
yang berlaku di Fakultas Kedokteran Universitas Muhammadiyah Sumatera Utara.

Demikian kami sampaikan, atas perhatian Saudari kami ucapkan terima kasih.

Wassalamu’alaikum warahmatullahi wabarakatuh

Sp. THT-KL
NIDN : 0106098201

dr. Siti Mas|

Tembusan Yti :

1. 'Wakil Dekan 1, TI FK UMSU

2. Ketua Program Studi Pendidikan Kedokteran FK UMSU
3. Ketua Bagian Skripsi FK UMSU

4. Pertinggal
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Pengaruh Pemberian Air Kelapa Muda Terhadap Kecepatan
Pemulihan Denyut Nadi Pada Mahasiswa Pemain Futsal Fakultas
Kedokteran UMSU

Apsari Widya?, Siti Mirhalina Hasibuan 2

Fakultas Kedokteran Universitas Muhammadiyah Sumatera Utara, Medan, Indonesia
Email Korespondensi: apsariwidya2001@gmail.com

ABSTRAK
Pendahuluan: Penelitian ini bertujuan untuk melihat apakah terdapat pengaruh pemberian

air kelapa muda terhadap waktu pemulihan denyut nadi pada kelompok mahasiswa Fakultas
Kedokteran Universitas Muhammadiyah Sumatera Utara yang melakukan kegiatan
permainan futsal.

Metode: Jenis penelitian ini true eksperimental dimana 30 orang pemain futsal dibagi
menjadi 2 perlakuan yaitu kelompok A dan B, kedua kelompok tepat setetlah melakukan
permainan futsal kelompok A mengonsumsi air mineral 330 ml dan kelompok B mengnsumsi
air kelapa muda 330 ml selanjutnya dilakukan pengukuran waktu pemulihan denyut nadi
setiap 15 detik. Data di analisis dengan uji Normalitas, Homogenitas dan uji Mann-Whitney.
Hasil: Hasil penelitian menemukan bahwa rata-rata denyut nadi istirahat kelompok A (
mengkonsumsi air mineral) sebesar 78,47 + 1,116 kali/menit sedangkan untuk kelompok B (
mengkonsumsi Air kelapa muda) sebesar 84,07+ 5,120 kali/menit. Rata-rata waktu penulihan
yang dibutuhkan kelompok A sebesar 163,0 + 12,507detik, sedangkan kelompok B sebesar
172,0 £ 7,746 detik. Hasil uji statistik Mann-Whitney diketahui bahwa nilai p sebesar 0,603
> 0,05.

Kesimpulan: Hasil tersebut dapat dijelaskan bahwa tidak ada perbedaan waktu pemulihan
antara kelompok yang mengonsumsi air mineral dengan kelompok yang mengonsumsi air
kelapa muda

Kata Kunci : Denyut Nadi Pemulihan, Air Mineral, Kelapa Muda,
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PENDAHULUAN

Secara umum olahraga
merupakan  tindakan  fisik  untuk
meningkatkan kesehatan atau

memperbaiki deformitas fisikal . Latihan
olahraga tidak hanya penting untuk
memelihara kebugaran fisik tetpi juga
keshatan mental. Olahaga adlah suatu
ktivitas yang bnyak dilakuan oleh
mayarakat, keberaaannya sekarng ini tidak
lagi dipndang sebelah mta tetapi suah
menadi bagin dari kehidpan masyaakat.
Olahaga yang benar hrus memperhtikan
intenstas  berupa deyut nadi yang
merupkan cerinan dari kekatan maksmal
janung.*

Aktivitas fisik pada manusia
akan menghasilkan perubahan dalam
konsumsi oksigen, denyut nadi,
temperatur ~ tubuh  dan  perubahan
senyawa kimia dalam tubuh . Aktivitas
fisik yang tinggi akan membuat
kebutuhan darah yang mengandung
oksigen semakin besar jantung akan
menaikkan intensitas  kerja  untuk
meningkatkan  aliran  darah  tubuh.
Denyut nadi merupakan gambaran
denyut jantung yang dapat teraba pada
lokasi arteri di bawah kulit, seperti
pada pergelangan tangan atau leher .2

Denyut jantung istirahat yang
tinggi  telah diidentifikasi  sebagai
preiktor morbidtas dan motalitas pada
peyakit kardiovasular. Denyut nadi dapat
menngkat pada saat melkukan aktivtas
fisik dikaenakan tuuh akan kekuragan
cairn  saat berakivitas  fisik  yng
mengkibatkan tekaan darah menuun
sehinga janung berusaha ~memompa

JURNAL IMPLEMENTA HUSADA
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darah lebih banyak untuk
menyeimbangkan kebutuhan  cairan
dalam tubuh. Keseimbangan cairan dalam
tubuh  juga terkait erat dengan
keseimbangan  elektrolit.  Kestabilan
cairan dan elektrolit dijaga oleh tubuh
dengan berbagai mekanisme .

Latihan yang dilakukan sampai
denyut nadi maksimal akan
menyebabkan kelelahan dan

membahayakan , sebaliknya jika beban
latihan dibawah 70% maka efek akan
sangat sedikit . Denyut nadi merupakan
rambatan dari denyut jantung yang
dihitung tiap menitnya dengan hitungan
repetisi (kali/menit), dengan denyut nadi
normal 60-100 kali/menit.!

Pemulih an meru pakan ba 1
penting dari latihan olahraga. Hal
ini  memun gkinkan orang yang

be rolahraga unuk dapt berolahaga leih
sering dan beraktiftas kemali, tanpa
menglami keleahan yang berrti. Akan
tetapi, keika berlath kta memerikan strss
ke otot kita. Robekn-robean super keil
dialam otot aan terjdi dan ketik
beristirhat badn kita akn memperaiki
robekn-robkan dan otot di ubuh Kkita
akn menjdi kat. Prses ini akn berulang-
ulag trus dan akan menekati tujan dari
lathan. Maa dari itu, istrahat sanat pening
unuk melkukan peulihan.®

Denyut nadi pemulihan adalah
jumlah denyut nadi permenit yang
diukur  setelah istirahat 15 detik.
Pengukuran  ini  diperlukan  untuk
melihat seberapa cepat kemampuan

tubuh seseorang melakukan pemulihan
setelah melakukan aktivitas yang berat.*
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Air kel apa secara al ami memil iki
kand ungan mineral dan gula yang
da pat dijadi kan sebagai minum an
isot onik ka rena mempu nyai
keseimb angan elektro lit yang sa ma
dengan cairan tubuh. Kalium dan
nat rium adalah dua dari beb erapa
min eral yang terkan dung dal am air
ke lapa dan meru pakan unsur utam a
minu man iso tonic.?

Air kel apa mud a dap at
men ingkatkan indeks kebug aran.
Kebu garan jasma ni adalah f un gsi tu buh
yan g dapat menyes uaikan t ugas terte ntu
atau terha dap kead aan yang ha rus ditasi
secra efiien tanpa mngalami keleahan yang
berlebhan. Saah satu kompnen keugaran
jasmani adaah kebgaran kardoresirasi yatu
kemmpuan daa tahan dari sisem
kardioespirasi di daam tuuh denan
meibatkan keja dari janung dan pru-paru
unuk meningatkan sirkulsi darah, oksgen,
dan ntrisi sapai tingkt sel-sel jaingan di
selurh tubh dlam janka watu yang laa.*

Penelitian sebelumnya yang dilakukan
Yusuf menemukan bahwa tidak terdapat
perbedaan yang signifikan antara indeks
kebugaran jasmani pada pemberian air
kelapa dan air mineral.”? Lebih lanjut
penelitian yang dilakukan oleh Padli
menemukan bahwa pemeriksaan denyut
nadi pemulihan  kelompok  control
menunjukkan nilai rata-rata denyut nadi
pre testnya 140 kali/menit. Sedangkan
post tesnya menunjukkan nilai rata-rata
denyut nadi  pemulihan sebesar
156/menit . Sehingga dapat disimpulkan
tidak ada pengaruh  pemberian air
mineral terhadap pemulihan denyut nadi
setelah  melakukan  aktifitas  fisik ,
sedangkan mengonsumsi  air kelapa
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sebanyak 350 mL selama 30 menit
sebelum melakukan aktivitas fisik dapat
mempercepat menurunkan denyut nadi
pemulihannya .!

Berdasarkan penelitian terdahulu yang
menjelaskan  pengaruh pemberian  air
mineral terhadap pemulihan denyut nadi
setelah berolahraga dan dijumpai dari hasil
tidak ada pengaruh pemberian air mineral
terhadap pemulihan denyut nadi , maka
penulis memiliki ketertarikan melakukan
penelitian  dengan judul  “Pengaruh
pemberian air kelapa muda terhadap
kecepatan pemulihan denyut nadi pada
mahasiswa pemain  futsal  Fakultas
Kedokteran UMSU”. Tujuan penelitian
yaitu Mengetahui rata-rata denyut nadi
pemain futsal sebelum dan sesudah,
Mengetahui  rata-rata ~ waktu  yang
dibutuhkan untuk mengembalikan denyut
nadi  sesuai  pengukuran pre test,
Mengatahui selisih/perbedaan penurunan
denyut nadi berdasarkan aplikasi air
mineral dan air kelapa muda dan
Mengetahui pengaruh air kelapa muda
terhadap kecepatan pemulihan denyut nadi
pada mahasiswa pemain futsal FK UMSU.

METODE PENELITIAN

Jeinisi penelitiian ini  adaliah
penelitilan true eksperiimental denigan
metiode Piost test denigan pemiilihan
kelomipok secaira acaik dan kelompiok
konitrol (The Raindomized Poist Test iwith
Cointrol Grioup Desiign) yanig beritujuan
unituk mengetiahui  adaikah pengairuh
pembeirian air keilapa muida terhadaip
kecepiatan pemulihian deinyut nadi.

Popiulasi penielitian adaliah
mahasiswa kedokteran yang bergabung
dalam club futsal dengan jumlah 32 orang.
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Adapun  teknik  pengambilan
sampel adalah dengan menggunakan
rumus slovin, yaitu:

N
n= —
1 + Ne?
Dimana:
n : Besaran sampel
N : Besaran populasi
1 : Konstanta
e : Standar error sebesar 10%
32
n=
1+ 32 (0,05)?

n =30

Berdasarkan perhitungan sampel maka
ditemukan jumlah sampel yaitu 30 orang
mahasiswa kedokteran Universitas
Muhammadiyah Sumatera Utara Yyang
dibagi menjadi 2 kelompok.
1. Kelompok A (Air Mineral 330 ml)
2. Kelompok B (330 ml air kelapa muda)

Penentuan jumlah sampel dari tiap
kelompok perlakuan dilakukan dengan
membagi 2 keseluruhan sampel dimana
diperoleh setiap kelompok perlakuan
berjumlah 15 orang mahasiswa.
Analisis data

Data yang diperoleh dianalis
menggunakan analisis Univariat dan
bivariat.  Analisis  Univariat  untuk
meringkas kumpulan data hasil
pengukuran dan dapat disajikan berupa
statistik, dan tabel. Analisis bivariat untuk
mengetahui pengaruh pemberian air kelapa
muda terhadap kecepatan pemulihan
denyut nadi. Semua daita yanig terkuimpul
akan dioilah dan disusiun dalam beintuk
tabel mengguinakan progiram Statisticial
Product and Serivice Siolution (SPSS).
Selanjiutnya diliakukan uji homogienitas
dan normailitas, jika data berdiistribusi
noirmal maika uji hipoitesis menggiunakan
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t-test, naimun jika diata tidak berdiistribusi
norimal ujii  hipiotesis mengguinakan
Miann-Whitiney.

HASIL DAN PEMBAHASAN

Hasil penelitian didasarkan pada
hasil pengujian yang dilakukan pada
mahasiswa pemain futsal Fakultas
Kedokteran Universitas Muhammadiyah
Sumatera Utara, dimana sebanyak 30
orang menyetujui untuk  dilakukan
eksperimen sesuai dengan alur penelitian.
Responden dibagi menjadi 2 kelompok
yaitu kelompok A dengan perlakuan air
mineral dan kelompok B dengan
perlakuan air kelapa muda.

Berikut disajikan data usia, berat
badan dan tinggi badan responden

penelitian:

Tabel 1 Deskripsi Usia, berat badan dan Tinggi Badan
Responden

Deskripsi Rerata + SD
Usia 20,43 £ 0,504

Berat Badan 67,73 £5,132
Tinggi Badan 164,63 £ 8,524

Responden penelitian ini adalah
laki-laki dengan usia 20 tahun sebanyak 17
orang dan usia 21 tahun sebanyak 13
orang. Tabel di atas menunjukkan bahwa
berat badan rata-rata 67,73 Kg dan tinggi
badan rata-rata sebesar 164,63 cm.

Berikut disajikan distribusi hasil
pengukuran  denyut nadi  sebelum
mengkonsumsi air mineral dan air kelapa
muda, pemulihan denyut nadi setelah
mengkonsumsi air mineral dan air kelapa

muda :
Tabel 2 Denyut nadi sebelum aktivitas pada Kelompok A

dan B
Deskripsi Kelompok Rerata + SD
Sebelum Kelompok A 78,47 £1,116
Perlakuan Kelompok B 84,07+ 5,120
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Berdasarkan data jumlah denyut
nadi yang di ukur dari 15 responden pada
kelompok A diketahui bahwa denyut nadi
normal saat sebelum melakukan aktivitas
permainan futsal paling kecil yaitu 72
denyut nadi/menit, sedangkan yang paling
besar 84 denyut nadi/menit, hal ini dapat
digambarakan bahwa jumlah denyut nadi
permenit 15 responden tidak terlalu jauh.
Rata-rata nilai denyut nadi kelompok A
sebesar 78,47 dengan standar deviasi
sebesar 1,116.

Selanjutnya disajikan tabel
distribusi frekuensi denyut nadi dari 15
responden kelompok B diketahui bahwa
denyut nadi normal saat sebelum
melakukan aktivitas permainan futsal
paling kecil yaitu 74 denyut nadi/menit,
sedangkan yang paling besar 92 denyut
nadi/menit, hal ini dapat dijelaskan bahwa
denyut nadi responden yang nantinya akan
mengkonsumsi air kelapa muda lebih
tinggi dibanding denyut nandi yang akan
meminum air mineral. Rata-rata denyut
nadi istrirahat kelompok B sebesar 84,07
dengan standar deviasi sebesar 5,120

Pemulihan denyut nadi pasca aktivitas

dan konsumsi air mineral dan air
kelapa muda
Setelah melakukan aktivitas

permainan futsal selama 30 menit, maka
responden selanjutnya diberikan
perlakukan yaitu 15 responden meminum
air mineral 330 ml (kelompok A)
sedangkan 15 lainnya meminum air kelapa
muda (kelompok B) sebanyak 330 ml.
Setelah responden meminum cairan sesuai
pembagianya,  selanjutnya  dilakukan
pengukuran denyut nadi pemulihan berkala
setiap 15 detik hingga ditemukan denyut
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nadi responden kembali pada kondisi awal
sebelum aktivitas dilakukan. Berikut
disajikan distribusi jumlah waktu yang
dibutuhkan untuk mengembalikan denyut

nadi dengan mengonsumsi air mineral :

Tabel 3 Jumlah waktu yang dibutuhkan untuk
pengembalian denyut nadi Kelompok A dan B

Kelompok Rerata + SD
Kelompok A 163,0+ 12,507
Kelompok B 172,0+ 7,746

Berdasarkan tabel di atas diketahui
bahwa responden yang mengkonsumsi air
mineral setelah aktivitas permainan futsal
selama 30 menit membuktikan. Rata-rata
hasil pengukuran sebesar 163,0/menit,
dengan standar deviasi sebesar 12,507.

Selanjutnya akan di jelaskan
responden dalam pengembalian denyut
nadi setelah beraktivitas bermain fursal 30
menit dengan mengkonsumsi air kelapa
muda. Dimana rata-rata denyut nadi untuk
sampel setelah mengkonsumsi air kelapa
muda sebesar 172,0 dengan standar deviasi

7,746.

Analisis Bivariat
Tabel 4 Hasil Uji Normalitas Kolmogorov Smirnov.

Jenis Perlakuan Rerata + SD P
Kelompok A (Air 163,0+ 0,000
Mineral) 12,507

Kelompok B (Air 172,0+ 0,000
Kelapa Muda) 7,746

Berdasarkan hasil uji normalitas
Kolmogorov Smirnov pada tabel 4.4
diketahui bahwa terdapat nilai probabilitas
p atau Sig. < 0,05. Dengan demikian, maka
diputuskan distribusi data yang di olah
dalam penelitian ini dinyatakan

berdistribusi tidak normal.
Tabel 5 Hasil Uji Homogenitas

Jenis Perlakuan Rerata + SD P
Kelompok A (Air 163,0+

Mineral) 12,507 0,236
Kelompok B (Air Kelapa ~ 172,0%

Muda) 7,746
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Berdasarkan hasil uji normalitas
homogenitas pada tabel 4.5 diketahui
bahwa terdapat nilai probabilitas p atau
Sig. > 0,05. Dengan demikian, maka
diputuskan distribusi data yang di olah
dalam penelitian ini dinyatakan tidak
homogen.

Uji Mann-Whitney

E-ISSN :2722-0877

Berdasarkan uji normalitas
ditemukan bahwa sebaran data untuk
kelompok A dan kelompok B tidak
berdistribusi normal, oleh sebab itu untuk
melihat perbedaan 2 kelompok pengujian
dilakukan dengan melakukan uji Mann-
Whitney.

Tabel 6 Distribusi Statistik Uji Mann-Whitney.

Kelompok Rerata + SD P
Pemulihan Denyut A ( Air Mineral) 163,0 £ 12,507 0,603
Nadi B (Air Kelapa Muda) 1720+ 7,746

Berdasarkan hasil uji statistik
Mann-Whitney pada tabel 4.6 diketahui
bahwa nilai P > 0,05. Oleh karena itu

dapat disimpulkan bahwa tidak ada
perbedaan  antara  kelompok  yang
mengkonsumsi  air  mineral  dengan

kelompok yang mengkonsumsi air kelapa
muda dalam hal menurunkan denyut nadi
hingga ke posisi istirahat setelah
melakukan  aktivitas bermain  futsal.
Karena tidak terdapat perbedaan bermakna
secara signifikan (>0,05) maka dapat
dikatakan bahwa tidak ada pengaruh
penggunaan pemberian air kelapa muda
terhadap pemulihan denyut nadi (Ho
diterima dan H, ditolak).

Pembahasan

Hasil peelitian ini menunjukan
bahwa tidk ada perbeaan signifikan anara
jumlah waktu yang dibutuhan kelompok
yang mengkonumsi air mineral denan yang
mengknsumsi air kelaa muda.

Kerja janung pada setiap manuia
berbeda-beda dan frekensi denyt nadi
seeorang tergatung pada kondisi (sakit atau
sehat), aktivias (istiraht atau bekrja), usia
(tua atau muda), berat badan, jenis Klmin.
Denyut nadi istiraat (basal) adlah suatu
uuran frekensi detak jantug per unit waktu
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yan diukur pad kondisi isirahat peuh,
dalam hal ini adalh pada saat setelh bangn
tidur sebelum bernjak dari tempat tidur.

Denut nadi istiahat dapat memberika
gambaran megenai status  kbugaran
seseorang.™

Istlah denyut nadi merupaan

maifestasi dari kemmpuan jatung indikaor
dari denut jantung adlah denyt nadi. Jadi
unuk melihat denyut janung dapat dilihat
dari deyut nadi yang merpakan rambatan
dari deyut jantung. Deyut tersbut dihitug
tiap menitnya dngan hitunan repetsi
(kali/menit) atau degan denyut nadi
maksimal adalah 220 dikuangi umur.
Denyt nadi istiahat normal pada orang
dewsa adalh 60-90 kali/menit. Denut nadi
istiraat yang kuang dari 60 kali/menit
diseut bradikardi. Oahraga secara ruin
dapat menyebbkan perubhan pada sistm
kardiovskular yatu terjadnya hiperropi
ventikel Kiri dan angiognesis dalm jarngan

otot janung. Peruahan tersebut daat
menyebbkan terjadnya athletic heart
syndrome dimna denut nadi istrahat

seorang atlet bisa dibwah 40-60 kali/menit.

Deyut nadi istirahat yang leih dari
100 kali/menit disbut takikardi. Kodisi
fisiolgis yang dapat menyeabkan terjainya
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takikrdi yaitu olah raa, kehamian, dan fator
emosi seperti stres dan ganguan cemas.
Masa pemuihan adalah uatu proses yang
kopleks yang bertjuan untuk
mengemalikan energi tuuh, memperaiki
jarinan otot yang rusak setelah berolhraga,
dan meulai sutu proses aaptasi tubu
terhaap olahrga.™*

Oksien yag terdifusi masuk dalam
kapiler paru untuk selnjutnya diedrkan
melalui pemuluh darah ke seluruh tubuh.
Untuk dapat memasok kebutuhan oksigen
yang adekuat, dibuthkan paru-paru yang
berfungsi dengan baik, termasuk juga
kapier dan pembluh pulmonalnya. Masa
peulihan adalah suatu tahap yang
diperlukan tubuh untuk kembali seperti
keadaan semula, kecepatan pemulihan atlet
dapat menentukan prestasi yang akan
dicapai. Msa pemuihan dan kegiatan fisik
yang akan digunakan sangat berhubungan

dengan sistem energi utama yang
digunakan. Beban aktivitas fisik yang
diberikan saat pemulihan harus
mempertimbangkan faktor usia,
kemampuan dan keadaan lingkungan.
Proses pemulihan cadangan energi,

cadangan oksigen dan penurunan asam
laktat terjadi pada masa pemulihan,
dimana masing-masing sistem memiliki
ciri dan waktu pemulihan yang berbeda.™

Pada saat berolahraga elektrolit
akan hilang memalui keringat sehingga
pemberian elektrolit harus disesuaikan
dengan banyaknya elektrolit yang hilang
melalui  keringat.  Direkomendasikan
cairan rehidrasi mengandung natrium
sebanyak 20-30 mEg/L dan 2-5 mEg/L.
Namun kebutuhan tersebut tergantung dari
durasi dan intensitas latihan, serta kondisi
lingkungan dan suhu. Pengeluaran
keringat pada atlet sepak bola dapat
bervariasi tiap pemain tergantung posisi,
gaya permainan, dan banyaknya waktu
yang digunakan dilapangan. Air kelapa
juga mengandung elektrolit dengan
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kandungan terbanyak dalam air kelapa
adalah kalium 220 mg per 100 ml,
sedangkan natrium 105 mg. Jumlah
tersebut  belum  sebanding dengan
konsentrasi elektrolit yang hilang melalui
keringat. Konsentrasi natrium dalam
keringat lebih tinggi daripada kalium
sedangkan pada air kelapa konsentrasi
kalium lebih tinggi daripada natrium.*
Hasil penelitian berbeda dengan
penelitian  sebelumnya, yang mana
menemukan ada pengaruh pemberian air
kelapa terhadap denyut nadi pemulihan
setelah  melakukan aktivvitas fisik.
Dengan  mengonsuvmsi  air  kelapa
sebanyak 350 mL selama 30 menit
sebelum melakukan aktivitas fisik dapat
mempercepat menurunkan denyut nadi
pemulihannya. hasil penelitian di atas
dapat dijelaskan bahwa saat melaksanakan
aktivitas olahraga tubuh mengeluarkan
cairan Kkeringat yang secara otomatis
menurunkan elektrolit, oleh sebab itu
kehadiran air kelapa muda dengan
kandungan elektronit dan natrium yang
tinggi membantu lebih cepat pemulihan
tubuh.
Penulis jelaskan bahwa pemberian air
kelapa muda dapat menunjukkan pengaruh
jika diberikan sebelum melakukan aktifitas
dikarenakan reaksi yang dibutuhkanya
untuk menentukan perubahan denyut nadi.,
tentunya penulis jelaskan dikarenakan
konsumsi air mineral maupun air kelapa
muda yang cenderung singkat sehingga
efek yang diberikanya belum terasa atau
belum menunjukkan hasil.

KESIMPULAN DAN SARAN

Kesimpulan
1. Rata-rata usia responden sbesar
20,43 = 0,504 tahun, berat badan
rata-rata 67,73 + 5,132 Kg dan
tinggi badan rata-rata sebesar
164,63 + 8,524. Rata-rata nilai
denyut nadi istirahat kelompok A
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sebesar 78,47 + 1,116, sedangkan
kelompok B sebesar 84,07+ 5,120.
2. Rata-rata hasil pengukuran
pemulihan denyut nadi untuk
kelompok A sebesar 163,0 +
12,507 detik, sedangkan rata-rata
denyut nadi kelompok B sebesar
172,0 + 7,746 detik.
3. Hasil uji statistik Mann-Whitney
diketahui bahwa nilai p sebesar
0,603 dimana nilai ini > 0,05. Oleh
karena itu dapat disimpulkan
bahwa tidak ada perbedaan antara
kelompok yang mengkonsumsi air
mineral dengan kelompok yang
mengkonsumsi air kelapa muda
dalam hal menurunkan denyut nadi
hingga ke posisi istirahat setelah
melakukan aktivitas bermain futsal.
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