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ABSTRAK 
Gambaran Penggunaan Suplemen Penambah Stamina  

Pada Pengemudi OJOL(Ojek Online)  di 

 Kota Jakarta Pusat Tahun 2024 

 

Oleh : 

Ryan Chandra Wijaya  

P24840121088 

Pendahuluan: Penggunaan suplemen penambah stamina telah menjadi tren di 

kalangan pengemudi Ojek Online (OJOL) yang memiliki tuntutan fisik tinggi dan 

jam kerja yang panjang. Alasan dari penelitian ini karena kebutuhan untuk tetap fit 

dan berenergi di tengah jadwal kerja yang padat. Namun, informasi tentang profil 

penggunaan, Tujuan, serta dampak suplemen masih terbatas sehingga penelitian ini 

bermaksud untuk mengidentifikasi gambaran pengguna suplemen, tujuan 

penggunaan, serta dampak yang dirasakan oleh pengemudi OJOL di Jakarta. 

Tujuan: Mengetahui profil Karakteristik responden meliputi usia, jenis kelamin, 

pendidikan, pekerjaan lain, serta lama jam kerja serta data pendukung seperti Tujuan 

dan manfaat mengkonsumsi, jenis suplemen, cara mendapatkan suplemen , 

Frekuensi penggunaan suplemen, waktu mengkonsusmi, dosis serta pendapat 

tentang waktu terbaik mengkonsumsi suplemen. 

Metode: Penelitian ini menggunakan metode survei dengan kuesioner yang 

dibagikan kepada 96 pengemudi OJOL di Kota Jakarta Pusat Tahun 2024. Data 

yang dikumpulkan meliputi usia, jenis kelamin, tingkat pendidikan, jenis suplemen 

yang dikonsumsi, frekuensi dan waktu konsumsi, serta tujuan dan manfaat 

penggunaan suplemen. 

Hasil: Mayoritas responden adalah laki-laki dewasa awal (21-40 tahun) dengan 

tingkat pendidikan SMA/SMK. Sebagian besar pengemudi OJOL mengonsumsi 

suplemen herbal (54,2%) karena dianggap lebih aman. Tujuan utama penggunaan 

suplemen adalah untuk menjaga kesehatan (52,1%) dan meningkatkan stamina 

(27,1%). Manfaat utama yang dirasakan adalah menghilangkan rasa lemas, letih, 

dan lesu (52,1%). Sebagian besar responden mengonsumsi suplemen secara tidak 

teratur atau hanya saat diperlukan (54,1%). 

Kesimpulan: Pengemudi OJOL di Jakarta cenderung menggunakan suplemen 

untuk meningkatkan stamina dan kesehatan akibat tuntutan fisik pekerjaan mereka. 

Suplemen herbal lebih disukai karena dianggap aman.  

Kata Kunci: Suplemen, Penambah Stamina, Pengemudi OJOL 
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ABSTRACT 

Overview of Stamina Supplement Usage  

Among OJOL (Online Motorcycle Taxi) 

 Drivers in Central Jakarta 

 in 2024 

by : 

Ryan Chandra Wijaya  

P24840121088 

 

Introduction: The use of stamina-boosting supplements has become a trend among 

Online Motorcycle Taxi (OJOL) drivers who face high physical demands and long 

working hours.Many OJOL drivers use supplements to stay fit amid their busy 

schedules. However, information about user profiles, purposes, and the effects of 

these supplements is limited, necessitating further research to ensure safe and 

effective use until this study aims to identify the profile of supplement users, their 

purposes for use, and the perceived impacts among OJOL drivers in Jakarta. 

 

Objectives: To determine the characteristics of respondents including age, gender, 

education, other occupations, and working hours, as well as supporting data such as 

the purpose and benefits of consumption, types of supplements, methods of 

obtaining supplements, frequency of use, time of consumption, dosage, and 

opinions on the best time to consume supplements. 

 

Methods: This study used a survey method with questionnaires distributed to 96 

OJOL drivers in Central Jakarta in 2024. The collected data included age, gender, 

education level, types of supplements consumed, frequency and time of 

consumption, as well as the purposes and benefits of supplement use. 

 

Results: The majority of respondents were young adult males (21-40 years) with a 

high school education (SMA/SMK). Most OJOL drivers consumed herbal 

supplements (54.2%) because they were considered safer. The main purposes for 

using supplements were to maintain health (52.1%) and to increase stamina 

(27.1%). The primary benefits reported were the alleviation of weakness, fatigue, 

and lethargy (52.1%). Most respondents consumed supplements irregularly or only 

when needed (54.1%). 

 

Conclusion: OJOL drivers in Jakarta tend to use supplements to boost stamina and 

health due to the physical demands of their work. Herbal supplements are preferred 

as they are perceived to be safer. 

 

Keywords: Stamina-boosting supplements, OJOL drivers 
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BAB I 

PENDAHULUAN 

 

1.1 Latar belakang 

Beban kerja berlebihan pada individu mampu menimbulkan kelelahan dan 

menurunnya daya tahan tubuh, sehingga berdampak pada masalah kesehatannya. 

Dampak ini dapat diatasi dengan suplemen yang dapat mengembalikan vitalitas dan 

kebugaran untuk mendukung aktivitas sehari-hari.(1) Suplemen yaitu produk 

kesehatan yang mengandung vitamin, mineral, asam amino, dan lain-lain 

merupakan bahan sintetis, namun dapat dikombinasikan dengan tanaman seperti 

jahe dan ginseng.(2) Bahan suplemen kesehatan seperti: Vitamin C, Vitamin D, 

Vitamin E, probiotik, Zinc, serta Selenium memiliki peran penting dalam 

metabolisme tubuh.(3)  

Penggunaan suplemen semakin meingkat di kalangan masyrakat seiring 

berubahnya gaya hidup ke arah ”new normal”. Beredarnya informasi yang dapat 

diakses oleh publik umum seringkali menyebabkan persepsi yang salah mengenai 

penggunaan suplemen.(4) Konsumsi berbagai macam bentuk suplemen sudah 

sebagai bagian gaya hidup pekerja yang menetap di perkotaan seperti: Jakarta, 

Bogor, Padang, Makassar, serta Banjarmasin.(5) Sebagian orang menggunakan 

suplemen berenergi tinggi untuk menambah stamina serta merawat kesehatan. 

Dampaknya, dalam sehari mereka mampu menghabiskan empat hingga lima botol 

minuman suplemen sebagai contoh Extra joss serta Hemaviton sebagai pengganti 

asupan vitamin karena enggan mengonsumsi makanan bergizi.(6)  

Akhir-akhir ini konsumsi suplemen menjadi tren, didukung oleh data laporan 

suatu asosiasi perdagangan suplemen makanan dan kesehatan amerika Council for 

Responsible Nutrition (CRN) menunjukkan bahwa 75% masyarakat mengonsumsi 

suplemen. Dari jumlah tersebut, rata-rata usia pengguna suplemen berada pada usia 

18-34 tahun sebanyak 69%, usia 35-54 tahun sebanyak 77%, dan sisanya berusia 

di atas 
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55 tahun.(7) Di Indonesia pada tahun 2000, data dari Puslitbang Farmasi Depkes RI 

mencatat tentang konsumsi suplemen di tiga kota metropolitan, yakni Jakarta, 

Surabaya, dan Bandung. Mayoritas masyarakat menggunakan suplemen untuk 

menjaga kesehatan atau menambah tenaga (sebesar 59,4%), sedangkan sebagian 

kecil menggunakan suplemen untuk menangani obesitas (20,6%) atau merawat kulit 

dengan menghindari keriput dan menghaluskan kulit yang kering (20%).(8) Waktu 

konsumsi suplemen untuk melindungi kesehatan memiliki rata-rata 1-3 tahun 

(sebanyak 40,6%).(1) 

 

Beberapa golongan pekerja kasar yang memiliki masa kerja yang lama dan 

membutuhkan energi lebih banyak seperti pekerja shift malam dan pengemudi 

contohnya pengemudi OJOL(Ojek Online),pengemudi bus transjakarta,dan supir 

taxi bandara sering kali menggunakan suplemen berenergi sebagai pelengkap untuk 

menjalankan pekerjaan mereka dengan lebih efektif. Mayoritas konsumen tidak 

sepenuhnya sadar akan risiko dan bahaya tersebut, sehingga seringkali tidak 

memperhatikan keselamatan dan kesehatan.(8) Terlepas dari keinginan untuk 

menggunakan suplemen atau minuman berenergi guna mendukung pekerjaan 

mereka.(9)  

 

Ada dua aspek yang mendesak masyarakat untuk mengonsumsi suplemen 

vitamin. Pertama, adanya tawaran promosi tentang suplemen vitamin. Tawaran 

promosi ini ditampilkan melalui: (1) iklan dan memiliki dampak dari pengaruh 

media massa atau media cetak yang bervariasi; (2) mulai dari promosi berisi tentang 

menjaga daya tahan fisik; (3) promosi iklan berisi menambah energi, meredakan 

stress; hingga (4) promosi meningkatkan selera makan.(10) Faktor kedua yaitu 

meningkatnya jumlah apotek; warung; dan pasar swalayan yang menjual suplemen 

vitamin karena suplemen ini termasuk golongan obat bebas menjadi lebih 

terjangkau bagi masyarakat umum untuk memperolehnya.(11)  

 

Minuman suplemen berenergi mengandung beberapa bahan berpotensi 

berbahaya jika penggunaannya berlebihan, seperti taurin (dalam kemasan berbagai 

merek minuman berenergi rata-rata 1000 mg per kemasan), mengonsumsi taurin 

melebihi 50-100 mg dalam sehari dapat mengganggu fungsi ginjal. Suplemen 
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berenergi juga mengandung bahan kimia berbahaya lainnya, seperti: pengawet, 

tambahan bahan makanan, perasa, dan pemanis sintetis.(12)  

 

Pemahaman dan edukasi yang tepat mengenai penggunaan suplemen kesehatan 

sangatlah penting. Penelitian menyimpulkan bahwa mayoritas masyarakat umum 

belum sepenuhnya memahami cara yang benar dalam menggunakan suplemen 

kesehatan secara rasional contohnya keyakinan, sikap, dan pengetahuan yang 

memberi pengaruh pada perilaku masyarakat. Hal ini terbukti dari banyaknya 

penggunaan suplemen yang tidak tepat dalam upaya pencegahan dan pengobatan 

penyakit di kalangan masyarakat umum.(7) 

 

Survey pendahuluan dilakukan di Kecamatan Johar Baru, Kota Jakarta Pusat, 

untuk menggambarkan penggunaan suplemen penambah energi di kalangan 

Pengemudi OJOL(Ojek Online). Survey dilakukan terhadap lima belas responden 

dengan rentang usia 24-43 tahun. Hasilnya menunjukkan bahwa sepuluh orang 

responden menggunakan suplemen lebih dari dua kali sehari. Dari hasil tersebut 

maka, penggunaan suplemen pada sebagian Pengemudi OJOL(Ojek Online) masih 

termasuk kriteria umum menggunakan suplemen yaitu sekali hingga tiga kali sehari 

Penelitian lebih lanjut diperlukan untuk mendapatkan hasil rata-rata dari konsumsi 

harian dari keseluruhan  Pengemudi OJOL(Ojek Online). 

 

Berdasarkan latar belakang tersebut, peneliti tertarik membuat penelitian terkait 

gambaran penggunaan suplemen penambah stamina pada Pengemudi OJOL(Ojek 

Online) di  kota Jakarta Pusat . Harapan dari peneliti mampu mengedukasi mengenai 

penggunaan suplemen secara detail serta meningkatkan kesadaran para Pengemudi 

OJOL(Ojek Online) dalam penggunaannya yang melalui hasil penelitian tersebut. 

 

1.2 Rumusan masalah 
 

Bagaimana gambaran penggunaan suplemen penambah stamina pada 

Pengemudi OJOL(Ojek Online) di kota Jakarta pusat ? 



4 

 

 

Poltekkes Kemenkes Jakarta II  

1.3 Tujuan 

 

1. Mendapatkan data karakteristik responden meliputi usia, jenis kelamin, 

pendidikan, pekerjaan lain, serta lama jam kerja dari pengemudi OJOL 

(Ojek Online) di kota Jakarta Pusat  

2. Mengetahui tujuan dan manfaat dari mengkonsumsi suplemen  

3. Mendeskripsikan tentang Jenis suplemen, cara mendapatkan suplemen , 

Frekuensi penggunaan suplemen, waktu mengkonsusmi, dosis serta 

pendapat tentang waktu terbaik mengkonsumsi suplemen 

 

1.4 Manfaat penelitian  

1.4.1.Bagi penulis 

Memperkaya pandangan serta meningkatkan literasi bagi penulis dan 

mengaplikasikan teori-teori yang didapatkan selama menempuh perkuliahan 

dengan kejadiaan yang terjadi pada penelitian Gambaran penggunaan suplemen 

penambah stamina pada Pengemudi OJOL(Ojek Online). 

 

1.4.2. Bagi akademik 

Menjadi sumber rujukan karya tulis ilmiah dan Memperluas dunia ilmu pengetahuan 

dan wawasan baru 

1.4.3. Bagi masyarakat 

Memberikan informasi kepada masyarakat umum khususnya Pengemudi 

OJOL(Ojek Online) mengenai penggunaan suplemen penambah stamina yang baik 

dan benar.
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BAB ll 

TINJAUAN PUSTAKA 

2.1 Suplemen 

2.1.1 Definisi Suplemen 

Produk kesehatan, dikenal sebagai suplemen kesehatan, merupakan 

formulasi terdiri atas nutrisi atau obat, seperti vitamin, mineral, dan asam amino 

diakui berkontribusi pada kesehatan tubuh.(13) Menurut BPOM, Suplemen 

Kesehatan merujuk pada produk kesehatan dirancang untuk pemenuhan zat gizi, 

merawat, menambah, atau memulihkan fungsi kesehatan. Produk ini memiliki 

kandungan gizi dalam rangka memberi efek Kesehatan bagi tubuh, yang terdiri atas 

vitamin, mineral, asam amino, serta bahan lainnya dikombinasikan dengan tanaman 

herbal.(14) Minuman berenergi merupakan minuman berwarna yang memiliki 

beberapa vitamin, tambahan pemanis, dan stimulan untuk  memperkuat otot.(15)  

 
2.1.2 Tujuan Penggunaan Suplemen 

Penggunaan suplemen yang terdapat karbohidrat, protein, vitamin, 

mineral, serta antioksidan dianggap bermanfaat dalam dosis tertentu untuk 

menunda kelelahan, mempercepat proses pemulihan dari kelelahan, mendukung 

pemulihan kondisi tubuh manusia yang mengalami cedera, mengoptimalkan energi 

tubuh, serta secara langsung memengaruhi kebugaran fisik.(16)  

 
2.1.3 Prinsip Memilih Suplemen 

Dalam pemilihan suplemen, perlu mempertimbangkan beberapa hal 

dengan seksama, antara lain: a. Memeriksa dosis yang tercantum pada kemasan dan 

menghindari melebihi batas dosis yang direkomendasikan; b. Memilih suplemen 

secara tepat, seperti suplemen antioksidan terdiri atas vitamin C, vitamin E, dan beta 

karoten; c. Menentukan waktu konsumsi suplemen dengan bijak, sebaiknya 

mengonsumsi suplemen bersamaan dengan makanan yang memiliki karbohidrat, 

protein, dan lemak di dalamnya; d. Berkonsultasi dengan dokter sebelum rutin 

mengonsumsi suplemen, terutama untuk riwayat penyakit tertentu seperti diabetes, 

usia lanjut, atau sedang hamil.(17)  
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2.1.4 Prinisp Menggunakan Suplemen yang Rasional 

Penerapan penggunaan suplemen dan obat rasional dimaksudkan agar 

suplemen atau obat dikonsumsi tepat, aman, serta efektif melalui evaluasi 

kebutuhan, manfaat, risiko obat, dan biaya yang mencakup aspek-aspek seperti 

indikasi yang sesuai, pemilihan obat yang tepat, dosis yang sesuai, dan penggunaan 

obat yang tepat.(18)  

 
2.2 Kandungan Suplemen 

2.2.1 Vitamin 

Salah satu jenis senyawa organik secara alami ada dalam makanan 

disebut vitamin.(19) Asal-usul kata vitamin dalam bahasa Latin adalah dari istilah 

vital anine, merujuk senyawa organik terdiri atas molekul kecil pada kelompok ini 

yang berperan dalam memetabolisme organisme.(20)  Vitamin dapat dikelompokkan 

berdasarkan kategori utama terdiri dari  vitamin larut lemak, termasuk vitamin A, 

vitamin D, vitamin E, serta vitamin K, serta vitamin larut air, yang mencakup 

vitamin B kompleks serta vitamin C.(21) 

2.2.2 Fungsi Vitamin 

Vitamin berfungsi sebagai kofaktor dalam reaksi enzimatik, mengatur 

ekspresi genetik, melakukan sintesis protein, dan menjaga keseimbangan 

metabolisme tubuh. Sebagai nutrisi tambahan, vitamin dapat mendukung kinerja 

tubuh secara menyeluruh.(22) 

2.2.3 Kadar Kebutuhan Vitamin 

Berikut kebutuhan vitamin berdasarkan kategorik jenis kelamin :(23) 

Tabel 2.2.3 kebutuhan vitamin berdasarkan kategorik jenis kelamin 

Vitamin Wanita Pria 

Vitamin A 1.2 μg 1,2 μg 

Vitamin B1 120-150 mg 120-150 mg 

Vitamin B2 8-9 mg 8-11mg 

Vitamin B3 19-26 mg 22-36 mg 

Vitamin B5 1,6-1,8 mg 1,9-2,3 mg 

Vitamin B6 1,9-3 mg 1,8-4 mg 

Vitamin B12 4.4-5 mcg 3.9-5.3 mcg 
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Vitamin Wanita Pria 

Vitamin B9 400 mcg 400 mcg 

Vitamin B12 2.4 mcg 2.4 mcg 

Vitamin C 700-890 mg 700-890 mg 

Vitamin E 170-230 mcg 160-270 mcg 

Vitamin K 8-15 mcg 8-11 mcg 

Vitamin D 1.25 mcg 1.25 mcg 

 

2.2.4 Kelebihan dan kekurangan Vitamin 

Kelebihan vitamin diantaranya : (1) Vitamin A seperti osteoporosis, 

toksistas hati, dan kelahiran prematur ; (2) Vitamin B seperti gangguan hati dan 

kulit kemerahan ; (3) Vitamin C seperti resiko batu ginjal ; (4) Vitamin D seperti 

sakit kepala, kehilangan nafsu makan, dan rasa haus ; (5) Vitamin E seperti 

keracunan ; (6) Vitamin K seperti hemolisis sel darah merah.(24)(25)  Kekurangan 

vitamin diantaranya : (1) Vitamin A seperti gangguan penglihatan dan daya tahan 

tubuh ; (2) Vitamin B seperti kelainan saraf dan gangguan kulit ; (3) Vitamin C 

seperti kejang otot dan persendian sakit ; (4) Vitamin D seperti pertumbuhan tulang 

tidak normal seperti tulang betis membentuk X atau D ; (5) Vitamin E seperti 

berpotensi masalah kesuburan ; (6) Vitamin K seperti berpotensi kesulitan dalam 

pembekuan darah akibat kekurangan protombin.(24) 

2.2.5 Mineral 

Mineral yaitu unsur yang esensial untuk menjaga fungsi normal 

sejumlah enzim dan memainkan peran yang sangat penting dalam mengontrol 

komposisi cairan tubuh. Sebanyak 65% dari bobot tubuh terdiri dari air.(26) 

Kebutuhan mineral dengan jumlah lebih dari 100 mg dapat disebut sebagai makro, 

termasuk natrium, klor, kalsium, fosfor, kalium, sulfur, dan magnesium. 

Sebaliknya, Kebutuhan mineral dengan jumlah kurang dari 100 mg disebut sebagai 

mikro, meliputi seng, iodium, ferrum, mangan, cuprum, kromium, selenium, 

molibdenum, fluor, dan kobalt.(21) 
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2.2.6 Fungsi Mineral 

Umumnya, mineral berfungsi dalam tubuh dengan cara berikut: (1) 

Menyediakan zat-zat seperti kalsium, fosfor, dan besi yang menjadi komponen 

pembentuk tulang dan gigi. (2) Mendukung fungsi organ, termasuk menjaga irama 

kontraksi otot jantung, konduksi syaraf, dan keseimbangan asam-basa. (3) Menjaga 

kelangsungan metabolisme seluler dengan teratur.(27)  

2.2.7 Kadar Kebutuhan Mineral 

Menurut Peraturan Menteri Kesehatan No. 28 tahun 2019, jumlah 

mineral yang direkomendasikan (AKG) untuk konsumsi adalah sebagai berikut:(28) 

Tabel 2.2.7 kebutuhan mineral berdasarkan kategorik jenis kelamin. 

 

Mineral Wanita Pria 

Kalsium 1.2 mg 1.2 mg 

Fosfor 125 mg 125 mg 

Magnesium 170-230 mg 160-270 mg 

Zinc 8-15 mg 8-11 mg 

Iodum 120-150 mcg 120-150 mcg 

Seng 8-9 mg 8-11 mg 

Selenium 19-26 mcg 22-36 mcg 

Mangan 1.6-1.8 mg 1.9-2.3 mg 

Flor 1.9-3 mg 1.8-4 mg 

Kronium 26-29 mcg 28-41 mcg 

Kalium 4.4-5 mg 3.9-5.3 mg 

Natrium 1.4-1.6 mg 1.3-1.7 mg 

Klor 2.1-2.4 mg 1.9-2.5 mg 

Tembaga 700-890 mcg 700-890 mcg 
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2.2.8 Kelebihan dan Kekurangan Mineral 

Mineral yang berlebihan dapat mengakibatkan dampak negatif, seperti 

peningkatan pengeluaran cairan tubuh seperti fosfor, yang dapat menyebabkan 

keluarnya kalsium dan meningkatkan tekanan darah. Sementara itu, kekurangan 

mineral dapat menyebabkan dampak serius, termasuk terhambatnya proses 

metabolisme, gangguan pembentukan komponen vital seperti tulang, gigi, dan sel 

darah merah, serta penghambatan pembentukan dan pelepasan energi dalam sel. 

Kondisi kekurangan mineral juga dapat menyebabkan ketidakseimbangan cairan, 

gangguan aktivitas gerak organ, dan keterbatasan fungsi tubuh.(29) 

2.2.9 Asam Amino 

Asam amino merupakan suatu kumpulan molekuler terdiri dari gugus 

asam karboksil, gugus basa, gugus radikal, dan gugus atom hidrogen.(30) Asam 

amino memegang peranan penting sebagai komponen pembentuk protein. Amino 

esensial melibatkan arginin, triptofan, lisin, fenilalanin, leusin, isoleusin, valin, 

metionin, threonin, dan histidin. Di sisi lain, asam amino non-esensial terdiri dari 

tirosin, aspartat, prolin, glisin, sistein, glutamin, asparagin, glutamat, alanin, dan 

serin.(31) 

2.2.10 Fungsi Asam Amino 

Asam amino memiliki peran krusial, termasuk: (1) Peningkatan sistem 

kekebalan tubuh melalui kandungan arginin dan glutamin, yang berperan dalam 

memperkuat daya tahan tubuh. (2) Pengaruh terhadap kesehatan jantung dengan 

membantu menjaga keberlanjutan pembuluh darah. (3) Manfaat bagi penderita 

diabetes, di mana fungsi glutamin berperan dalam meningkatkan kerja insulin 

sehingga gulah darah dapat terkontrol dan telah terbukti bermanfaat.(32) 

2.2.11 Kadar Asam Amino 

Contoh suplemen harian yang bisa dikonsumsi termasuk: (1) Leusin 

(61mg/perhari) ; (2) Triptofan (6,6 mg/perhari) ; (3) Isoleusin (30 mg/perhari) ; (4) 

Metionin kombinasi sistin (23 mg/perhari) ; (5) Valin (40 mg/perhari) ; (6) Lisin 

(48 mg/perhari) ; (7) Histidin (16 mg/perhari) ; (8) Fenilalanin kombinasi tirosin 

(41 mg/perhari) ; (9) Treonin (25 mg/perhari).(33) 
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2.2.12 Kelebihan dan kekurangan asam amino 

Akumulasi berlebihan asam amino dapat memberikan beban tambahan 

pada kinerja hati dan ginjal yang bertanggung jawab untuk memecah dan 

mengeluarkan kelebihan nitrogen. Kekurangan asam amino, di sisi lain, dapat 

menyebabkan gangguan gizi seperti kwaashiorkor, yang ditandai oleh masalah 

dalam gerakan, perubahan bentuk wajah, kehilangan massa otot, dan hambatan 

dalam perkembangan.(34) 

2.3 Aturan pakai 

2.3.1 Indikasi 

Suplemen dirancang untuk menambah kebutuhan nutrisi tubuh dan 

seharusnya tidak dijadikan sebagai pengganti makanan. Penggunaan suplemen 

tidak perlu dilakukan secara rutin dan dapat menjadi pilihan untuk mengatasi 

defisiensi gizi yang mungkin terjadi akibat menjalankan pola makan yang kurang 

teratur, serta membantu memulihkan vitalitas tubuh.(35) 

2.3.2 Dosis 

Disarankan untuk mengonsumsi suplemen multivitamin ketika asupan 

energi harian berada di bawah 1200 kkal.(36) Setiap kemasan suplemen berenergi 

mengandung 1000mg taurin.(26) 

2.3.3 Kontraindikasi 

Interaksi antara suplemen dengan obat-obatan tertentu dapat terjadi, dan 

keamanannya tidak selalu dapat dijamin untuk semua individu.(40) Sebagai contoh, 

wanita hamil, orang lansia, atau mereka yang menderita penyakit tertentu seperti 

diabetes sebaiknya mendiskusikan penggunaan suplemen dengan dokter sebelum 

mengonsumsinya.(35) 

2.3.4 Efek samping 

Penggunaan suplemen secara berlebihan telah terbukti dapat 

menyebabkan kerusakan pada fungsi penyaringan ginjal. Vitamin A, E, dan K, 

bersama dengan mineral magnesium dan aluminium, dapat menimbulkan kerusakan 

pada ginjal, yang dapat menunjukkan gejala seperti mual, pusing, dan bahkan dapat 

mengakibatkan kematian.(37) Peningkatan asupan vitamin C secara berlebihan dapat 

mengakibatkan peningkatan kadar oksalat dalam urin, yang dapat menyebabkan 

pembentukan batu ginjal kalsium oksalat.(38) 
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2.4 Pengemudi OJOL(Ojek Online) 

2.4.1 Definisi Pengemudi OJOL(Ojek Online) 
 

Layanan transportasi online merupakan bentuk pelayanan yang 

memungkinkan pengguna untuk melakukan pemesanan transportasi, seperti taksi, 

ojek, atau mobil, melalui aplikasi seluler atau situs web.(39) Umumnya, layanan ini 

memberikan informasi terkait pengemudi, kendaraan, perkiraan waktu kedatangan, 

dan biaya perjalanan kepada pengguna. Pengemudi Ojek Online (OJOL) dijelaskan 

sebagai sepeda motor yang menawarkan layanan transportasi dan menerima 

pembayaran melalui aplikasi.(40) 

2.5 Definisi Operasional 

Tabel 2.5 Definisi Operasional 
 

No Variabel 

Independen 

Definisi 

operasional 

Parameter     Kategorik 

   Alat ukur 

    Skala 

    ukur 

1 Usia Usia 

yang  

dihitung  

dalam tahun 

Kuesioner 

semi  

tertutup 

1. Tingkat 

dewasa  awal  

(21-40 tahun) 

2. Tingkat  

dewasa     

Tengah 

(40-60 

tahun).(41)  

Ordinal 

2 Pendidikan Pendidikan 

terakhir 

 yang  

diperoleh  

selama 

masa  

Pendidikan 

berdasarkan  

pada ijazah 

terakhir 

Kuesioner 

semi  

tertutup 

1. Pendidikan 

dasar (SD-

SMP) 

2. Pendidikan 

menengah 

(SMA/SMK) 

3. Pendidikan 

tinggi 

( Diploma-

Sarjana).(42)  

Ordinal 

3. Jenis 

kelamin 

Tanda 

Biologis  

pembeda     

manusia 

berdasarkan 

kelompok laki-

laki dan 

perempuan 

Kuesioner 

semi 

tertutup 

1. Laki-laki 

2. Perempuan 

Nominal 
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No Variabel 

Independen 

Definisi 

operasional 

Parameter     Kategorik 

   Alat ukur 

    Skala 

    ukur 

4 Pekerjaan  Riwayat 

pekerjaan yang  

ditekuni 

pengemudi 

OJOL(Ojek 

Online)  

selain 

menjadi 

OJOL 

Kuesioner 

semi  

tertutup 

1. Murni Ojol 

2. Paruh waktu 

Nominal 

5 Lama jam  

kerja 

Jumlah  

waktu  

yang     

dibutuhkan 

seseorang  

untuk  

bekerja  

dalam 

 waktu 

sehari. 

Kuesioner 

semi  

tertutup 

1. > 7 jam per 

hari 

2. < 7 jam 

perhari.(43)  

Ordinal 

6 Tujuan 

menggunakan 

suplemen 

Hal  

yang  

menjadi  

latar  

belakang 

seseorang meng-

gunakan 

suplemen 

Kuesioner 

semi  

tertutup 

1. Untuk 

menjaga  

kesehatan 

2. Untuk 

mejaga  

kebugaran 

fisik 

3. Untuk 

pelengkap 

kekurangan     

nutrisi  

energi,  

protein,  

dan lemak 

total.(44) 

Nominal 

7 Manfaat  

Penggunaan 

suplemen 

Keuntungan 

 atau 

 efek positif 

 yang 

 didapatkan dari 

mengonsumsi 

suplemen 

makanan atau 

nutrisi tambahan. 

Kuesioner 

semi  

tertutup 

1. Menjaga 

kesehatan  

2. Menambah 

Stamina 

3. Menjaga 

Daya 

tahan.(45) 

Nominal 
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No Variabel 

Independen 

Definisi 

operasional 

Parameter     Kategorik 

   Alat ukur 

    Skala 

    ukur 

8 

 

Kandungan 

suplemen 

Bahan  

Yang 

 terkandung 

dalam suplemen. 

Kuesioner 

semi  

tertutup 

1. Kimia : Extra 

joss,Kratin 

daeng, 

Hemaviton 

dan lain-lain 

2. Herbal : 

Ginseng, 

kukubima, 

komplit  

sehat.(46) 

Nominal 

9 Tempat 

pembelian 

suplemen 

Tempat  

mendapat 

berbagai  

jenis 

 suplemen 

Kuesioner 

semi  

tertutup 

1. Swalayan  

2. Toko obat 

3. Apotek.(47) 

Nominal 

10 Frekuensi 

suplemen  

mengacu  

pada  

seberapa sering 

atau seberapa 

banyak meng-

konsumsi 

suplemen dalam 

periode 

waktu tertentu. 

Kuesioner 

semi  

tertutup 

1. Sangat  

Sering 

2. Kadang- 

kadang 

3. Jarang 

4. Tidak 

pernah.(48) 

Nominal 

11   Waktu 

konsumsi 

waktu  

ketika  

sesorang meng-

konsumsi 

suplemen. 

Kuesioner 

semi  

tertutup 

1. Sebelum 

bekerja 

2. Saat tubuh 

kurang 

sehat  

3. Sebelum  

Tidur 

4. Tubuh 

merasakan 

kelelahan.(49) 

Nominal 

12 Dosis 

Penggunaan 

suplemen 

jumlah  

atau  

kuantitas  

tertentu  

dari  

suatu  

obat  

atau  

suplemen yang 

direkomendasi-

kan  

dalam sehari 

Kuesioner 

semi  

tertutup 

1. 1-3 kali 

sehari.(50)  

 

Nominal 
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BAB III 

METODELOGI PENELITIAN 

 

3.1 Desain penelitian 

Penelitian menggukan desain penelitian deskriptif kuantitatif untuk 

menggambarkan tujuan penelitian dalam bentuk distribusi frekuensi 

3.2 Tempat dan waktu 

Penelitian dilaksanakan di Kota Jakarta Pusat meliputi Jalan salemba 

raya, Kecamatan Senen, Stasiun Cikini, Kecamatan Menteng, serta Stasiun BNI 

City, Kecamatan Tanah Abang . Tahapan penelitian dimulai  Desember 2023 - Juli 

2024. Proses ethical clearance didapatkan 28 Mei 2024 sedangkan data 

dikumpulkan 3 – 6 Juni 2024 

3.3 Populasi dan sampel 

3.3.1 Populasi 

Populasi adalah keseluruhan pengemudi OJOL(Ojek Online) yang 

menggunakan suplemen penambah stamina di kota Jakarta pusat. 

3.3.2 Sampel 

Sampel penelitian merupakan sebagian pengemudi Ojek Online (OJOL) 

yang mengonsumsi suplemen di kota Jakarta pusat yang diambil dengan Teknik 

convenience sampling dengan mengambil data dari sampel yang tersedia pada saat 

pengambilan data yang dimulai dari tanggal 3 hingga 6 Juni 2024 . Berdasarkan 

kriteria inklusi eklusi didapatkan sampel sebanyak 96 responden. Pengambilan data 

dilakukan dari tiga wilayah berbeda: dari Jalan Salemba Raya memperoleh 30 orang 

pengemudi, dari Stasiun Cikini memperoleh 30 orang pengemudi, dan dari Stasiun 

BNI memperoleh 46 orang pengemudi. 

 

3.3.3 Kriteria-kriteria 

1. Kriteria inklusi terdiri dari : 

1. Pengemudi OJOL(Ojek Online) yang menggunakan  suplemen  

 penambah stamina. 

2. Pengemudi OJOL (Ojek Online) dengan usia ≥ 20 tahun  
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2.  kriteria eksklusi 

                                Kriteria eksklusi ini adalah pengemudi OJOL (Ojek Online)  yang    

                                memiliki keterbatasan dalam berkomunikasi 

3.4 Instrumen Penelitian 

Data dikumpulkan melalui wawancara kepada pengemudi OJOL(Ojek 

Online) menggunakan kuesioner berupa pertanyaan semi tertutup yang terlebih  

dilakukan uji validitas dan reliabilitas supaya kuesioner penelitian dinyatakan valid 

dan reliabel ketika digunakan. Peneliti telah menyebarkan kuesioner kepada 30 

sampel pengemudi OJOL, dengan bentuk pertanyaan semi tertutup, di mana 

pertanyaan terbuka berisi identitas responden (Nama, Usia, Jenis Kelamin, Tingkat 

pendidikan dan Pekerjaan) serta pertanyaan tertutup berisi soal pilihan ganda 

tentang penggunaan suplemen sebanyak 11 pertanyaan. Berdasarkan uji validitas 

dan reliabilitas, didapatkan hasil bahwa  9 dari 11 pertanyaan adalah valid. 

3.5 Cara Pengumpulan Data 

Tahapan pengumpulan data yang dilakukan peneliti adalah sebagai berikut : 

1. Menentukan lokasi penelitian 

2. Melakukan uji validitas serta reliabilitas supaya instrumen penelitian 

dinyatakan valid dan reliabel sebelum dilakukannya penelitian. 

3. Menentukan waktu pengambilan data 

4. Mengajukan ethical clearence penelitian berupa surat pengantar yang 

berisi judul penelitian dan tanda tangan persetujuan pembimbing kepada 

Tim Komite Etik penelitian Kesehatan Poltekkes Jakarta ll. 

5. Melakukan pengambilan data 

6. Memberikan tanda terimakasih pada pengemudi OJOL(Ojek Online) yang telah 

berpartisipasi mengisi kuesioner 

 

3.6 Cara Pengolahan dan Analisis data 

1. Pengumpulan data 

Data dikumpulkan berupa hasil kuisioner langsung secara semi tertutup 

yang diperoleh melalui survey kepada responden pengemudi OJOL(Ojek Online) 

di kota Jakarta pusat. Kemudian data hasil kuisioner dilakukan cleaning data 

dengan cara memperbaiki data mengidentifikasi hasil kuisioner meliputi 

kelengkapan jawaban kuesioner, kebenaran data, dan konsistensi jawaban. 
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2. Pengekodean data 

Pengkodean data meliputi memasukan data yang semula berbentuk 

kategorik di ubah ke dalam bentuk angka dan memberi label pada data sesuai skala 

ukur yang digunakan ( ordinal, nominal, rasio, dan lain-lain) 

3. Entri data 

Kemudian data yang telah dikumpulkan dan dibersihkan di masukan ke 

dalam perangkat lunak SPSS atau spreadsheet untuk dianalisis. 

4. Pemilihan metode statistic dan analisis data 

Data hasil kuesioner dianalisis dengan cara metode statsitik deskriptif 

kedalam bentuk analisis univariat meliputi tabulasi data, analisis mean, median, 

modus, serta ukuran penyebaran data seperti range, varian, dan standar devisiasi. 

Kemudian data yang sudah dianalisis disajikan ke dalam bentuk tabel dan grafik. 

5. Interpretasi data 

Pada tahapan ini hasil statistik dapat ditarik kesimpulan sesuai dengan 

penelitian yang di teliti.(51)
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BAB IV 

HASIL DAN PEMBAHASAN 

4.1 Hasil  

           Hasil survei dari 96 responden pengemudi OJOL (Ojek Online)  di Kota 

Jakarta Pusat  tentang gambaran penggunaan suplemen penambah stamina pada 

pengemudi OJOL (Ojek Online) tahun 2024, didapatkan hasil sebagai berikut :  

Tabel 4.1. Distribusi Frekuensi karakteristik Responden 

No      Karakteristik  

 Responden 

Jumlah 

Responden 

Presentase(%) 

1 Usia               1.    Tingkat 

            dewasa    

            awal 

   (21-40 tahun)      

2.    Tingkat 

   dewasa       

   Tengah  

   (40-60 tahun).  

 57 

 

 

 

 39 

59,4 

 

 

 

40,6 

 

2 Jenis 

kelamin 

1. Laki-laki 

2. Perempuan  

93 

3 

96,9 

3,1 

3 Pendidikan  

Terakhir 

1. Pendidikan dasar 

(SD-SMP) 

2. Pendidikan 

menengah 

(SMA/SMK) 

3. Pendidikan tinggi 

( Diploma-Sarjana) 

9 

 

74 

 

 

13 

9,4 

 

77,1 

 

 

           13,5 

4. Pekerjaan  1. Murni OJOL 

2. Paruh Waktu 

(karyawan,suplier      

marketing, Designer 

grafis, wiraswasta, 

atau wirausaha) 

          89 

          7 

92,7 

7,3 

 

 

Pada Tabel 4.1.1 diketahui karakteristik 96 responden berdasarkan kategori  usia, 

mayoritas responden berada pada tingkat dewasa awal (21-40 tahun) sebanyak 57 

orang (59,4%), sisanya pada tingkat dewasa tengah (40-60 tahun) berjumlah 39 

orang (40,6%). Berdasarkan kategori jenis kelamin, mayoritas responden adalah 

laki-laki yaitu sebanyak 93 orang (96,9). Berdasarkan kategori  tingkat pendidikan, 
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sebagian besar responden berpendidikan menengah (SMA/SMK) yaitu sebanyak 74 

orang (77,1%) sebanyak 13 responden (13,5%) berpendidikan tinggi (Diploma-

Sarjana) dan sisanya 9 responden (9,4%) berpendidikan dasar (SD-SMP). 

Berdasarkan  pekerjaan, sebagian besar responden, yaitu 89 orang (92,7%) bekerja 

sebagai pengemudi OJOL(Ojek Online) penuh waktu sisanya 7 responden (7,3%), 

menjadikan pekerjaan OJOL(Ojek Online) sebagai pekerjaan sampingan dengan 

pekerjaan utama seperti karyawan, pemasok marketing, desainer grafis, dan 

wiraswasta. 

Tabel 4.2. Lama waktu bekerja 

No Hasil Jumlah 

Responden 

Presentase(%) 

1 > 7 jam 61 63,5 

2 Tidak menentu 31 32,3 

3 < 7 jam 4 4,2 

 Total 96 100 

 

Berdasarkan lama waktu kerja diperoleh sebanyak 61 responden (63,5%), 

menjawab bekerja dengan waktu > 7 jam. Sementara itu, sebanyak 31 responden 

(32,3%) menjawab bahwa bekerja dengan waktu tidak menentu. Hanya sejumlah 

kecil responden, yaitu 4 responden (4,2%), yang menjawab bekerja dengan waktu 

< 7 jam. 

Tabel 4.3. Tujuan mengkonsumsi suplemen 

 

Hasil penelitian mengenai pertanyaan tujuan mengkomsumsi suplemen 

menunjukkan alasan utama responden adalah untuk menjaga kesehatan supaya tetap 

sehat, yang diungkapkan oleh 50 responden (52,1%), 26 responden (27,1%) untuk 

meningkatkan stamina dan energi sisanya 20 responden (20,8%)  mengatakan untuk 

menjaga kebugaran fisik. 

 

No 
  Hasil 

Jumlah 

Responden 

Presentase(%) 

1 Menjaga kesehatan supaya tetap sehat  50        52,1 

2 Meningkatkan stamina dan energi   26        27,1 

3 Menjaga kebugaran fisik 20         20,8  

 Total 96 100 
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Tabel 4.4. Manfaat Yang dirasakan setelah mengkonsumsi suplemen 

 

 

Hasil penelitian memperoleh sebagian besar responden, sebanyak 50 orang (52,1%) 

mengatakan manfaat yang dirasakan setelah  mengkonsumsi suplemen adalah 

hilang rasa lemas, letih, dan lesu,  38 responden (39,6%) menjawab tubuh menjadi 

bugar kembali,  sisanya 8 responden (8,3%) menjawab meminum suplemen 

mengakibatkan  konsentrasi berkendara menjadi meningkat. 

Tabel 4.5. Jenis produk suplemen yang biasa dikonsumsi 

No 
Hasil 

Jumlah 

Responden 

Presentase(%) 

1 Suplemen herbal 52 54,2 

2 Minuman berenergi seperti     

kratindaeng dll 

24 25,0 

 

3 Multivitamin dan mineral 13 13,5 

4 Minyak ikan atau omega-3 7 7,3 

 Total 96 100 

 

Disimpulkan berdasarkan hasil di atas bahwa mayoritas responden yaitu sebanyak 

52 orang (54,2%) memilih suplemen herbal, 24 responden (25,0%) memilih 

minuman berenergi seperti Kratindaeng dan sejenisnya, 13 responden (13,5%) 

memilih multivitamin dan mineral sisanya 7 responden (7,3%) memilih minyak 

ikan atau omega-3 

Tabel 4.6. Cara memilih suplemen 

No 
Hasil 

Jumlah 

Responden 

Presentase(%) 

1 Bertanya terlebih dulu kepada 

penjaga Apotek/toko obat/Swalayan 

32 33,3 

 

2 Memilih suplemen yang merek 

produknya sudah dikenal saja 

26 27,1 

3 Dari harganya 23 24,0 

No 
Hasil 

Jumlah 

Responden 

Presentase(%) 

1 Menghilangkan rasa lemas, letih, dan 

lesu 

50 52,1 

2 Tubuh menjadi bugar kembali 38 39,6 

3 Konsentrasi berkendaraan menjadi 

meningkat 

8 8,3 

 Total 96 100 
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No 
Hasil 

Jumlah 

Responden 

Presentase(%) 

4 Melihat kandungan dari brosur/ 

kemasan  

15 

 

15,6 

 

 Total 96 100 

 

Hasil penelitian mengenai cara memilih suplemen untuk dikomsumsi menunjukkan 

kebanyakan responden yaitu sebanyak 32 responden (33,3%) menanyakan terlebih 

dulu kepada penjaga Apotek/toko obat/Swalayan sebelum membeli suplemen, 26 

responden (27,1%) memilih suplemen dari merek yang produknya sudah dikenal, 

23 responden (24,0%) mempertimbangkan kualitas suplemen berdasarkan harga, 

sisanya  15 responden (15,6%) terlebih dahulu memeriksa kandungan suplemen dari 

informasi yang tertera di brosur/kemasan. 

Tabel 4.7. Frekuensi  penggunaan suplemen 

No 
Hasil 

        Jumlah 

Responden 

Presentase(%) 

1 Kadang-kadang 52 54,2 

2 Sangat sering 22         22,9 

3 Jarang 22 22,9 

 Total 96        100 

 

Hasil penelitian tentang frekuensi penggunaan suplemen menunjukkan mayoritas 

responden yaitu sebanyak  52 responden (54,2%) mengkomsumsi  kadang-kadang, 

sisanya  sangat sering dan jarang yaitu masing-masing 22 responden (22,9%). 

Tabel 4.8. Waktu mengkonsumsi suplemen 

No 
Hasil 

Jumlah 

Responden 

Presentase(%) 

1 Tubuh merasa capek 36 37,5 

2 Sebelum bekerja di luar rumah 30 31,3 

3 Kondisi tubuh yang kurang sehat 18 18,8 

4 Sebelum tidur 12 12,5 

 Total 96         100 

 

Berdasarkan waktu mengkomsumsi suplemen menunjukan kebanyakan responden 

yaitu  sebanyak 36 responden (37,5%) menjawab ketika tubuh merasa tubuhnya 

capek, 30 responden (31,3%) menjawab sebelum bekerja di luar rumah, 18 

responden (18,8%) menjawab ketika kondisi tubuhnya tidak sehat sisanya 
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mengatakan  12 responden (12,5%) menjawab sebelum tidur. 

Tabel 4.9. Dosis pemakaian  suplemen 

No 
Hasil 

Jumlah 

Responden 

Presentase(%) 

1 Sekali sehari 51 53,1 

2 Bebas saja 25 26,0  

3 Dua kali sehari  17 17,7 

4 Lebih dari tiga kali sehari 3 3,1 

 Total 96         100 

 

Berdasarkan dosis pemakaian suplemen  umumnya yaitu sebanyak  51 responden 

(53,1%) menjawab konsumsi suplemen sekali sehari, 25 responden (26,0%) 

mengkonsumsi suplemen secara bebas, 17 responden (17,7%) mengkonsumsi 

suplemen dua kali sehari saja, sisanya 3 responden (3,1%) yang menjawab 

konsumsi suplemen lebih dari tiga kali sehari. 

Tabel 4.10. Pendapat pengemudi OJOL(Ojek Online) tentang waktu terbaik 

mengkonsumsi suplemen 

No 
Hasil 

Jumlah 

Responden 

Presentase(%) 

1. Sebelum beraktivitas sehari-hari  40 41,7 

2. Sebelum tidur 22 22,9 

3. Tubuh sedang kurang sehat 19 19,8 

4. Setelah beraktivitas fisik 15 15,6 

 Total 96         100 

 

Pendapat pengemudi OJOL(Ojek Online) tentang waktu terbaik mengkonsumsi 

suplemen menunjukkan kebanyakan responden yaitu sebanyak  40 responden 

(41,7%) menjawab sebelum beraktivitas sehari-hari, 22 responden (22,9%) yang 

menjawab sebelum tidur, 19 responden (19,8%) menjawab ketika tubuh sedang 

kurang sehat sisanya Sedangkan 15 responden (15,6%) menjawab setelah 

beraktivitas fisik.  
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4.2 Pembahasan 

        Penelitian pada kategori usia  menunjukan mayoritas responden berada pada 

tingkat dewasa awal (21-40 tahun) sebanyak 57 orang (59,4%). Menunjukan adanya 

keterkaitan penelitian sebelumnya tentang penggunaan suplemen berdasarkan usia 

di ibu kota Brazil, yang menunjukkan bahwa sebanyak (34,1%) rentang usia 20-35 

tahun menggunakan suplemen, lebih tinggi dibandingkan dengan (26,3%) dalam 

rentang usia 53-87 tahun. Persepsi di kalangan usia dewasa awal bahwa suplemen 

mampu meningkatkan kesehatan merupakan faktor yang berkontribusi terhadap 

tingginya konsumsi suplemen, sehingga daya beli suplemen meningkat dalam 

beberapa tahun terakhir.(52)  

         Mayoritas  pengguna suplemen berdasarkan jenis kelamin adalah laki-laki, 

sebanyak (96,9%), hal ini sesuai dengan hasil pengamatan peneliti mayoritas 

pengemudi OJOL(Ojek Online) di Kota Jakarta Pusat berjenis kelamin laki-laki. 

Selain itu, penelitian lain menemukan bahwa penggunaan suplemen pada 

perempuan tidak berkaitan dengan aktivitas fisik, sedangkan pada laki-laki, 

penggunaan suplemen terkait dengan aktivitas fisik. Penyebabnya tingginya 

aktivitas yang dialami laki-laki.(53) 

        Pengguna suplemen berdasarkan tingkat pendidikan responden menunjukkan 

bahwa pengguna suplemen terbanyak berasal dari responden dengan tingkat 

pendidikan SMA/SMK sebanyak (77,1%), diikuti oleh Diploma-Sarjana sebanyak 

(13,5%), dan SD-SMP sebanyak (9,4%). Studi sebelumnya menunjukkan mayoritas 

pengguna suplemen memiliki latar belakang pendidikan SMA (50%), diikuti oleh 

SMP (36%), SD (9%), dan Diploma-Sarjana (10%).(54) Tingkat pendidikan SMA 

dan universitas, terutama yang bukan dari jurusan kesehatan, cenderung lebih 

percaya bahwa mengonsumsi suplemen makanan dapat mencegah penyakit dan 

menjaga kesehatan hal ini sesuai dengan hasil survei dibagian tujuan  

mengkonsumsi suplemen. Keyakinan ini menjadi faktor penting dalam penggunaan 

suplemen.(55) 

        Hasil penelitian berdasarkan pekerjaan lain menunjukkan bahwa pengguna 

suplemen terbanyak adalah responden yang bekerja sebagai murni ojol sebanyak 

(92,7%). Pekerjaan murni ojol  membutuhkan energi lebih banyak, untuk 

meningkatkan stamina, dan mengatasi kelelahan hal ini mendorong penggunaan 
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suplemen bagi pekerjaan murni ojol lebih besar.(56) Pekerjaan dengan tuntutan fisik 

yang tinggi cenderung meningkatkan penggunaan suplemen. 

        Lama waktu kerja menunjukan mayoritas lama waktu kerja pengemudi 

OJOL(Ojek Online) dalam sehari adalah  > 7 jam (63,5%). Menurut peneliti 

pengemudi yang bekerja selama > 7 jam per hari mengalami kelelahan yang lebih 

besar dan membutuhkan energi tambahan untuk tetap produktif sepanjang hari. 

Oleh karena itu, lebih cenderung menggunakan suplemen penambah stamina untuk 

membantu mengatasi kelelahan dan menjaga performa selama bekerja.   

       Berdasarkan tujuan mengkonsumsi suplemen mayoritas responden 

mengatakan untuk menjaga kesehatan (52,1%), diikuti oleh untuk meningkatkan 

stamina (27,1%), dan menjaga kebugaran (20,8%). Berdasarkan hasil terlihat bahwa 

responden lebih cenderung Berdasarkan  penelitian, gaya hidup yang serba cepat 

dan ketersediaan suplemen turut meningkatkan kesadaran masyarakat mengenai 

kesehatan dan pemenuhan gizi dalam menjalankan aktivitas harian.(57)  

     Hasil penelitian tentang manfaat yang dirasakan setelah mengkonsumsi 

suplemen manfaat yang paling banyak dirasakan adalah menghilangkan rasa lemas, 

letih, dan lesu (52,1%), diikuti dengan merasakan tubuh menjadi bugar kembali 

(39,6%) dan merasakan konsentrasi berkendara  menjadi meningkat (8,3%). 

Pengamatan pada penelitian lain terhadap sopir bus menunjukkan bahwa dari tiga 

puluh sopir yang diteliti, semuanya mengonsumsi suplemen. Alasan utamanya 

adalah karena minuman energi tersebut terjangkau dan efektif dalam mengatasi 

kelelahan.(58) Hal ini menunjukkan bahwa suplemen penambah stamina dapat 

menjadi solusi praktis dalam mengatasi kelelahan, terutama bagi individu dengan 

aktivitas fisik tinggi seperti sopir. 

      Berdasarkan jenis produk suplemen yang biasa dikonsumsi oleh pengemudi 

OJOL(Ojek Online) mayoritas jenis produk suplemen yang biasa dikonsumsi adalah 

suplemen herbal (54,2%), minuman berenergi dan sejenis (25,0%), multivitamin 

dan mineral (13,5%), serta minyak ikan atau omega-3 (7,3%). Alasan Suplemen 

herbal banyak dipilih karena dianggap lebih aman (87,8%) dan sudah lama 

digunakan oleh masyarakat (82,7%).(46) Berdasarkan wawancara yang dilakukan 

kepada pengemudi OJOL(Ojek Online) tentang nama merek dari jenis suplemen yang 

dikonsumsi, ditemukan bahwa pengemudi yang mengonsumsi suplemen herbal 
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menggunakan racikan berupa minuman kunyit-asem, jahe merah dengan madu 

yang dibeli di pasar kemudian diracik secara mandiri atau dibeli dalam bentuk 

sediaan godokan herbal. Beberapa pengemudi OJOL(Ojek Online) juga 

mengonsumsi suplemen dalam bentuk tablet yang dibeli di apotek, seperti Imboost 

Force, Pilkita, dan Stimuno. Untuk jenis  minyak ikan atau omega-3 yang paling 

banyak dipilih adalah merek Squalene. Sementara jenis multiviatmin dan mineral 

yang umum dikonsumsi oleh pengemudi OJOL(Ojek Online) meliputi Caviplex, 

Enervon C, Hemaviton, serta YOU C 1000 dan sebagian kecil minuman berenergi, 

seperti Redbull, Burn, Extrajoss, dan Kratingdaeng juga populer di kalangan 

pengemudi OJOL(Ojek Online) karena kepraktisan dalam konsumsi dan kemudahan 

dalam mendapatkannya.     

       Berdasarkan cara memilih suplemen  sebagian besar responden yaitu sebanyak 

(33,3%,) memilih untuk bertanya terlebih dahulu kepada penjaga toko atau apoteker 

saat memilih suplemen. Hal ini mencerminkan kepercayaan yang tinggi terhadap 

pengetahuan dan rekomendasi dari tenaga penjual atau profesional di toko obat. 

Responden cenderung mencari jaminan keamanan dan efektivitas dari produk yang 

akan beli melalui saran langsung, menandakan bahwa penjual memainkan peran 

penting sebagai sumber informasi primer dalam proses pengambilan keputusan. 

Selanjutnya,( 27,1%) responden mengandalkan reputasi dan popularitas merek 

dalam memilih suplemen. Responden lebih memilih produk dari merek yang sudah 

dikenal karena umumnya diasosiasikan dengan kualitas yang baik dan kepercayaan 

konsumen. Ini menunjukkan pentingnya branding dalam industri suplemen, di mana 

konsumen lebih cenderung memilih produk yang sudah memiliki nama besar di 

pasaran dibandingkan mencoba produk baru yang belum teruji. Harga juga 

merupakan faktor signifikan dalam keputusan pembelian bagi (24,0%) responden. 

Ini mencerminkan sensitivitas harga di kalangan pengemudi OJOL(Ojek Online), 

yang mungkin memiliki keterbatasan anggaran atau mengutamakan nilai ekonomis 

dari suplemen yang dibeli. Meskipun kualitas produk tetap penting, harga yang 

lebih terjangkau dapat menjadi daya tarik utama bagi sebagian konsumen. Terakhir, 

(15,6%) responden memilih suplemen berdasarkan informasi kandungan yang 

tercantum pada brosur kemasan. Ini menunjukkan bahwa ada konsumen yang sadar 

dan peduli terhadap komposisi dan bahan aktif dalam suplemen yang dikonsumsi. 
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Seseorang cenderung memilih produk yang menyediakan informasi transparan 

mengenai kandungan nutrisi, manfaat kesehatan, dan potensi efek samping. Edukasi 

mengenai kandungan suplemen dan manfaatnya dapat membantu konsumen 

membuat keputusan yang lebih tepat. 

          Berdasarkan  frekuensi penggunaan suplemen  sebagian besar responden 

melaporkan bahwa responden mengonsumsi suplemen hanya kadang-kadang 

(54,1%) Selanjutnya, responden mengaku sangat sering mengonsumsi suplemen 

(22,9%) responden mengaku sangat sering mengonsumsi suplemen, sementara 

jumlah yang sama menyatakan jarang mengonsumsi suplemen (22,9%). Data ini 

menunjukkan bahwa mayoritas responden cenderung mengonsumsi suplemen 

secara tidak teratur atau hanya sesekali. Frekuensi konsumsi suplemen yang 

dominan pada kategori "kadang-kadang" menunjukkan bahwa banyak pengemudi 

OJOL(Ojek Online) yang mungkin hanya mengandalkan suplemen saat merasa 

membutuhkan tambahan energi atau ketika merasa tidak fit. Pola konsumsi yang 

tidak teratur ini mungkin disebabkan oleh kesadaran akan potensi risiko kesehatan 

dari penggunaan suplemen yang berlebihan, atau bisa juga karena keterbatasan 

finansial. Namun, perhatian khusus perlu diberikan pada ( 22,9%) responden yang 

melaporkan sangat sering mengonsumsi suplemen. Konsumsi suplemen secara 

berlebihan dapat membawa berbagai risiko kesehatan yang serius. Penggunaan 

suplemen yang tidak sesuai dengan anjuran atau dosis yang direkomendasikan 

dapat menyebabkan akumulasi zat aktif dalam tubuh yang berpotensi menimbulkan 

efek samping yang merugikan.(59) Penelitian lain menunjukkan bahwa prevalensi 

penggunaan suplemen sering (36,9%) dan kadang-kadang (63,1%), yang 

dipengaruhi oleh faktor peningkatan gizi yang bergantung pada risiko terkena 

kondisi tubuh yang serius.(48)  

         Dilihat dari waktu mengkonsumsi suplemen sebanyak ( 37,5%) mengonsumsi 

suplemen ketika tubuh merasa capek, diikuti oleh (31,3%) mengonsumsi sebelum 

bekerja diluar rumah, (18,8%) ketika kondisi tubuh kurang sehat, dan (12,5%) 

sebelum tidur. Berdasarkan data tersebut didapatkan hasil studi lain menunjukkan 

bahwa suplementasi diperlukan hanya jika kondisi gizi empat sehat lima sempurna 

tidak terpenuhi atau ketika tubuh mengalami kondisi serius, seperti kelelahan akibat 

bekerja terlalu keras.(49)   
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        Berdasarkan dosis pemakian suplemen kebanyakan mengatakan sekali sehari 

(53,1%), diikuti oleh (26,0%) mengonsumsi secara bebas, kemudian (17,7%) dua 

kali sehari, sisanya  ( 3,1%)  tiga kali sehari. Pada penelitian di Apotek Gratia 

menunjukkan bahwa masyarakat yang melakukan kegiatan ringan hingga berat 

umumnya mengonsumsi suplemen satu kali sehari selama tubuh sehat.(60) Suplemen 

umumnya tidak memiliki efek yang membahayakan jika dikonsumsi dengan dosis 

yang tepat. Namun, konsumsi berlebihan dapat menyebabkan masalah kesehatan, 

seperti gangguan pencernaan, diare, reaksi hipersensitivitas, dan keracunan yang 

dipengaruhi oleh dosis, dermatotoksisitas, kardiotoksisitas, dan hepatotoksisitas.(7) 

Hal ini perlu diperhatikan pada pengemudi OJOL(Ojek Online) yang mengkomsumsi 

suplemen 2 hingga 3 x sehari. 

      Pendapat terabanyak pengemudi OJOL(Ojek Online) tentang waktu terbaik 

mengkonsumsi suplemen kebanyakan suplemen dikonsumsi sebelum beraktivitas 

(41,7%), diikuti  sebelum tidur (22,9%), kemudian saat tubuh sedang kurang sehat 

(19,8%), dan setelah beraktivitas fisik (15,6%). Berdasarkan penelitian, waktu yang 

terbaik untuk pemberian suplemen adalah 2-3 jam sebelum memulai aktivitas. 

Waktu ini dianggap optimal karena suplemen memerlukan waktu untuk dicerna dan 

diserap oleh tubuh, sehingga dapat memberikan efek yang maksimal ketika 

dibutuhkan saat bekerja.(61) Penelitian menunjukkan bahwa jika energi yang 

diperoleh dari makanan tidak mencukupi, seorang pekerja akan bekerja di bawah 

kapasitas optimalnya, yang dapat berdampak negatif pada kinerja dan 

kesehatannya.(62) Dengan demikian, saat pengemudi OJOL(Ojek Online) mulai 

bekerja, tubuh sudah memiliki cadangan energi yang cukup untuk menunjang 

aktivitas fisik dan mental yang berat
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BAB V 

PENUTUP 

 

5.1 Kesimpulan  

       Penelitian menyimpulkan mayoritas pengemudi OJOL(Ojek Online) yang 

dilakukan di  kota jakarta pusat terdiri dari Kecamatan Senen, Kecamatan 

Menteng, serta Kecamatan Tanah Abang  mengonsumsi suplemen berada dalam 

rentang usia dewasa awal (21-40 tahun), dengan sebagian besar pengguna 

berjenis kelamin laki-laki. Tingkat pendidikan SMA/SMK mendominasi 

kelompok pengguna suplemen, yang lebih cenderung percaya bahwa suplemen 

dapat menjaga kesehatan dan mencegah penyakit. Pengemudi OJOL(Ojek 

Online) yang bekerja penuh waktu (murni OJOL) menunjukkan tingkat 

konsumsi suplemen yang tinggi, yang berkaitan dengan kebutuhan energi dan 

stamina dalam menjalani pekerjaan fisik yang berat dan waktu kerja yang 

panjang > 7 jam per hari (63,5%). Tujuan utama penggunaan suplemen adalah 

untuk menjaga Kesehatan (52,1%) dan meningkatkan stamina (27,1%), dengan 

manfaat utama yang dirasakan adalah menghilangkan rasa lemas, letih, dan lesu 

(52,1%). Suplemen herbal menjadi pilihan utama (54,2%) karena dianggap 

lebih aman dan telah lama digunakan dalam masyarakat. Cara memilih 

suplemen sering kali dilakukan dengan bertanya terlebih dulu kepada 

Apotek/toko obat/Swalayan (33,3%). Frekuensi penggunaan suplemen sebagian 

besar responden adalah "kadang-kadang" (54,1%) menunjukkan pola konsumsi 

yang tidak teratur. Namun, ada perhatian khusus terhadap responden yang 

mengonsumsi suplemen sangat sering, karena dapat menimbulkan risiko 

kesehatan. Waktu konsumsi suplemen yang paling umum adalah sebelum 

beraktivitas (41,7%), dengan dosis pemakaian kebanyakan satu kali sehari 

(53,1%). 
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5.2 Saran  

Perlu adanya upaya dari tenaga kesehatan di pelayanan kesehatan untuk 

meningkatkan edukasi dan kesadaran mengenai penggunaan suplemen yang 

tepat, termasuk dosis yang aman dan waktu konsumsi yang optimal supaya 

menghindari resiko kesehatan seperti kercunan dan interaksi terhadap suplemen 

serta dari edukasi diharapakan merasakan manfaat maksimal dari suplemen. 
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Lampiran 2. Surat Persetujuan Etik 
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Lampiran 3. Inform consent 

NASKAH PENJELASAN 

Inform consent 

Saya bertanda tangan di bawah ini :  

Nama                    :   

Usia                      :  

Jenis kelamin        :  

        Dengan ini Saya menyatakan bahwa saya memahami dari penjelasan yang 

diberikan dan menyatakan (SETUJU/MENOLAK) untuk berpartisipasi dalam 

pengambilan data atau sebagai responden pada penelitian yang dilakukan oleh 

mahasiswa prodi D-3 Farmasi Polteknik Kesehatan Kemenkes Jakarta 2. 

Judul Penelitian : “Gambaran penggunaan suplemen penambah stamina pada 

                               Pengemudi OJOL(Ojek Online) di kota Jakarta Pusat tahun 

                               2024” 

Waktu penelitian : Mei-Juni 2024  

Lokasi Penelitian : Wilayah kota Jakarta Pusat  

Peneliti                 : Ryan Chandra Wijaya  

NIM                     :  P24840121088 

Saya percaya yang saya informasikan dijamin kerahasiaannya  

        Demikian secara sukarela dan tidak ada unsur paksaan dari siapapun, saya 

bersedia berperan serta dalam penelitian. 

Jakarta, 21 Maret 2024 

Peneliti 

 

Ryan Chandra Wijaya 

P.24840121088 

Responden 
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Lampiran 4. Lembar Persetujuan  

PERSETUJUAN SETELAH PENJELASAN (PSP)  

 

Saya Ryan Chandra Wijaya  

Dari prodi D-3 Farmasi Polteknik Kesehatan Kemenkes Jakarta 2. 

Saya ingin bapak/ibu/saudara selaku responden untuk berpartisipasi dalam 

penelitian saya berjudul  

“Gambaran penggunaan suplemen penambah stamina pada Pengemudi 

OJOL(Ojek Online) di kota Jakarta Pusat tahun 2024” 

yang dilaksanakan pada,                      2024. 

 Responden  

  

  

 

 

 

 

 (                            ) 
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  Lampiran 5. kuesioner penelitian 

KUESIONER PENELITIAN 

 
Gambaran Penggunaan Suplemen Penambah Stamina Pada Pengemudi 

OJOL(Ojek Online) di Kota Jakarta Pusat Tahun 2024 

Dengan Hormat, Saya mahasiswa prodi diploma tiga Farmasi POLITEKNIK 

KEMENTRIAN KESEHATAN JAKARTA II memohon bantuan dan waktunya 

untuk mengisi kuesioner penelitian ini. Atas bantuan dan waktunya kami ucapkan 

terimakasih banyak. 

No.Responden : (diisi oleh mahasiswa) 

 

A. Identitas Responden 

 

               Nama   : 

 

               Usia   : 

 

               Jenis kelamin : 

 

               Pendidikan terakhir : 

 

                Pekerjaan lain : 

 

 

B. Kuisioner 2 : Tanya Jawab secara tertulis 

 

                 Jawablah pertanyaan berikut ini dengan (x) di salah satu pilihan anda 

 

1. Berapa anda menghabiskan waktu anda dalam bekerja dalam sehari 

? 

a. > 7 jam 

b. < 7 jam 

c. Tidak menentu 
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2. Apa yang menjadi tujuan anda mengkonsumsi suplemen kesehatan ? 

a. Untuk menjaga kesehatan supaya tetap sehat 

b. Untuk menjaga kebugaran fisik 

c. Untuk meningkatkan stamina dan energi 

d. Untuk menjalankan program kesehatan seperti menambah masa 

otot, diet dan lain- lain 

 

3. Manfaat apakah yang dirasakan pertama kali mengkonsumsi 

suplemen kesehatan yang anda pilih ? 

a. Tubuh menjadi bugar kembali 

b. Konsentrasi berkendara menjadi meningkat 

c. Menghilangkan rasa lemas, letih, dan lesu 

d. Tidak ada efek apa-apa di tubuh 

4. Apa jenis produk suplemen yang menjadi favorit anda ? 

a. Suplemen herbal 

b. Multivitamin dan Mineral 

c. Minyak ikan atau omega-3 

d. Minuman berenergi seperti kratindaeng dan lain-lain 

5. Bagaimana anda memilih suplemen yang dirasa bagus khasiatnya 

untuk anda ? 

a. Saya melihat dari harganya 

b. Saya bertanya terlebih dulu kepada penjaga apotek/toko 

obat/swalayan sebelum membelinya 

c. Saya melihat dari brosur kemasan soal kandungannya 

d. Saya memilih suplemen yang merek produknya sudah dikenal 

saja 

6. Berapa sering anda mengkonsumsi suplemen kesehatan ? 

a. Sangat Sering 

b. Kadang-kadang 

c. Jarang 

d. Tidak Pernah 
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7. Kapan biasanya Anda mengkonsumsi suplemen kesehatan ? 

a. Ketika sebelum berkerja di luar rumah 

b. Ketika kondisi tubuh yang kurang sehat 

c. Ketika Sebelum tidur 

d. Ketika Tubuh merasa capek 

8. Berapa kali dalam waktu tertentu anda mengkonsumsi suplemen ? 

a. Sekali sehari 

b. Dua kali sehari 

c. Lebih dari tiga kali sehari 

d. Bebas  

9. Menurut anda waktu yang terbaik mengkonsumsi suplemen adalah ? 

a. Sebelum beraktivitas sehari-hari 

b. Sebelum waktu tidur 

c. Ketika sedang kurang sehat 

d. Setelah beraktivitas fisik 
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 Lampiran 6. Uji Validitas dan reliabilitas kuisioner  

1. Uji Validitas  

Correlations 

  P1 P2 P3 P4 P5 P6 P7 P8 P9 P10 P11 Total 

P1 Pearson 

Correlati

on 

1 0,352 .676

** 

.539

** 

.471

** 

.643

** 

0,27

0 

0,35

9 

.430

* 

0,05

6 

.507

** 

.653*

* 

Sig. (2-

tailed) 

  0,056 0,00

0 

0,00

2 

0,00

9 

0,00

0 

0,14

9 

0,05

2 

0,01

8 

0,77

0 

0,00

4 

0,00

0 

N 30 30 30 30 30 30 30 30 30 30 30 30 

P2 Pearson 

Correlati

on 

0,35

2 

1 .664

** 

.440

* 

.416

* 

.422

* 

.579

** 

.405

* 

.647

** 

.473

** 

.380

* 

.721*

* 

Sig. (2-

tailed) 

0,05

6 

  0,00

0 

0,01

5 

0,02

2 

0,02

0 

0,00

1 

0,02

6 

0,00

0 

0,00

8 

0,03

8 

0,00

0 

N 30 30 30 30 30 30 30 30 30 30 30 30 

P3 Pearson 

Correlati

on 

.676

** 

.664** 1 .662

** 

0,36

0 

.613

** 

.594

** 

.460

* 

.697

** 

.380

* 

.581

** 

.830*

* 

Sig. (2-

tailed) 

0,00

0 

0,000   0,00

0 

0,05

1 

0,00

0 

0,00

1 

0,01

1 

0,00

0 

0,03

8 

0,00

1 

0,00

0 

N 30 30 30 30 30 30 30 30 30 30 30 30 

P4 Pearson 

Correlati

on 

.539

** 

.440* .662

** 

1 .568

** 

.696

** 

.370

* 

.366

* 

.554

** 

0,20

6 

.568

** 

.734*

* 

Sig. (2-

tailed) 

0,00

2 

0,015 0,00

0 

  0,00

1 

0,00

0 

0,04

4 

0,04

7 

0,00

1 

0,27

5 

0,00

1 

0,00

0 

N 30 30 30 30 30 30 30 30 30 30 30 30 

P5 Pearson 

Correlati

on 

.471

** 

.416* 0,36

0 

.568

** 

1 .636

** 

0,27

3 

.495

** 

0,26

0 

0,19

4 

.387

* 

.622*

* 

Sig. (2-

tailed) 

0,00

9 

0,022 0,05

1 

0,00

1 

  0,00

0 

0,14

4 

0,00

5 

0,16

6 

0,30

5 

0,03

5 

0,00

0 

N 30 30 30 30 30 30 30 30 30 30 30 30 
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P6 Pearson 

Correlati

on 

.643

** 

.422* .613

** 

.696

** 

.636

** 

1 .527

** 

.580

** 

.506

** 

0,29
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.595

** 

.800*

* 

Sig. (2-

tailed) 

0,00

0 

0,020 0,00

0 

0,00

0 

0,00

0 

  0,00

3 

0,00

1 

0,00

4 

0,11

5 

0,00

1 

0,00

0 

N 30 30 30 30 30 30 30 30 30 30 30 30 

P7 Pearson 

Correlati

on 

0,27

0 
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** 

.370
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** 
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** 
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** 

.702

** 
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** 
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1 
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4 

0,14
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3 
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0 
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0 
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0 
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0 

N 30 30 30 30 30 30 30 30 30 30 30 30 
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Correlati

on 

0,35
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2 
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1 
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7 
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5 
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1 
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0 

  0,01

2 
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6 
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2 

0,00

0 

N 30 30 30 30 30 30 30 30 30 30 30 30 

P9 Pearson 

Correlati
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0 
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2 
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0 
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0 

0,00

0 

N 30 30 30 30 30 30 30 30 30 30 30 30 

P10 Pearson 

Correlati
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0,05

6 

.473** .380

* 

0,20

6 

0,19

4 

0,29

4 

.702

** 

.489

** 

.657

** 

1 0,29

9 

.601*

* 

Sig. (2-

tailed) 

0,77

0 

0,008 0,03

8 

0,27

5 

0,30

5 

0,11

5 

0,00

0 

0,00

6 

0,00

0 

  0,10

8 

0,00

0 

N 30 30 30 30 30 30 30 30 30 30 30 30 

P11 Pearson 

Correlati

on 

.507

** 

.380* .581

** 

.568

** 

.387

* 

.595

** 

.605

** 

.534

** 

.601

** 

0,29

9 

1 .755*

* 

Sig. (2-

tailed) 

0,00

4 

0,038 0,00

1 

0,00

1 

0,03

5 

0,00

1 

0,00

0 

0,00

2 

0,00

0 

0,10

8 

  0,00

0 

N 30 30 30 30 30 30 30 30 30 30 30 30 
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Tot

al 

Pearson 

Correlati

on 

.653

** 

.721** .830

** 

.734

** 

.622

** 

.800

** 

.792

** 

.726

** 

.814

** 

.601

** 

.755

** 

1 

Sig. (2-

tailed) 

0,00

0 

0,000 0,00

0 

0,00

0 

0,00

0 

0,00

0 

0,00

0 

0,00

0 

0,00

0 

0,00

0 

0,00

0 

  

N 30 30 30 30 30 30 30 30 30 30 30 30 

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

*. Correlation is significant at the 0.05 level (2-tailed). 

 

 

2. Uji reliabilitas 

 

Reliability Statistics 

Cronbach's 

Alpha N of Items 

.912 11 
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Lampiran 7. Karakteristik Responden 

IDENTITAS 

No USIA JENIS KELAMIN PENDIDIKAN PEKERJAAN LAIN 

1 21-40 TAHUN LAKI-LAKI SD-SMP MURNI OJOL 

2 21-40 TAHUN LAKI-LAKI SMA/SMK MURNI OJOL 

3 40-60 TAHUN LAKI-LAKI SD-SMP MURNI OJOL 

4 21-40 TAHUN LAKI-LAKI SMA/SMK MURNI OJOL 

5 21-40 TAHUN LAKI-LAKI DIPLOMA-SARJANA MURNI OJOL 

6 21-40 TAHUN LAKI-LAKI SMA/SMK MURNI OJOL 

7 40-60 TAHUN LAKI-LAKI DIPLOMA-SARJANA MURNI OJOL 

8 40-60 TAHUN  LAKI-LAKI SMA/SMK MURNI OJOL 

9 21-40 TAHUN  LAKI-LAKI SMA/SMK MURNI OJOL 

10 21-40 TAHUN LAKI-LAKI SD-SMP MURNI OJOL 

11 21-40 TAHUN LAKI-LAKI SMA/SMK MURNI OJOL 

12 40-60 TAHUN LAKI-LAKI SMA/SMK MURNI OJOL 

13 40-60 TAHUN LAKI-LAKI SMA/SMK MURNI OJOL 

14 40-60 TAHUN LAKI-LAKI DIPLOMA-SARJANA MURNI OJOL 

15 40-60 TAHUN  LAKI-LAKI SMA/SMK MURNI OJOL 

16 21-40 TAHUN LAKI-LAKI SMA/SMK MURNI OJOL 

17 21-40 TAHUN LAKI-LAKI DIPLOMA-SARJANA MURNI OJOL 

18 21-40 TAHUN LAKI-LAKI SMA/SMK MURNI OJOL 

19 40-60 TAHUN LAKI-LAKI SMA/SMK MURNI OJOL 

20 40-60 TAHUN LAKI-LAKI SMA/SMK MURNI OJOL 

21 21-40 TAHUN LAKI-LAKI DIPLOMA-SARJANA MURNI OJOL 

22 21-40 TAHUN LAKI-LAKI DIPLOMA-SARJANA MURNI OJOL 

23 21-40 TAHUN LAKI-LAKI SMA/SMK MURNI OJOL 

24 40-60 TAHUN LAKI-LAKI SMA/SMK MURNI OJOL 

25 40-60 TAHUN LAKI-LAKI SMA/SMK MURNI OJOL 

26 40-60 TAHUN LAKI-LAKI SMA/SMK MURNI OJOL 

27 40-60 TAHUN LAKI-LAKI SMA/SMK MURNI OJOL 

28 40-60 TAHUN LAKI-LAKI SMA/SMK MURNI OJOL 

29 40-60 TAHUN LAKI-LAKI SMA/SMK MURNI OJOL 

30 40-60 TAHUN PEREMPUAN DIPLOMA-SARJANA MURNI OJOL 

31 21-40 TAHUN PEREMPUAN SMA/SMK MURNI OJOL 

32 21-40 TAHUN LAKI-LAKI SMA/SMK MURNI OJOL 

33 21-40 TAHUN LAKI-LAKI SMA/SMK MURNI OJOL 

34 40-60 TAHUN LAKI-LAKI SMA/SMK MURNI OJOL 

35 40-60 TAHUN LAKI-LAKI SMA/SMK MURNI OJOL 

36 40-60 TAHUN LAKI-LAKI SMA/SMK MURNI OJOL 

37 21-40 TAHUN LAKI-LAKI SMA/SMK MURNI OJOL 

38 21-40 TAHUN LAKI-LAKI SMA/SMK MURNI OJOL 

39 21-40 TAHUN LAKI-LAKI SMA/SMK MURNI OJOL 

40 21-40 TAHUN LAKI-LAKI DIPLOMA-SARJANA MURNI OJOL 

41 40-60 TAHUN LAKI-LAKI SMA/SMK MURNI OJOL 

42 21-40 TAHUN LAKI-LAKI SMA/SMK MURNI OJOL 

43 40-60 TAHUN LAKI-LAKI SD-SMP MURNI OJOL 
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IDENTITAS 

No USIA JENIS KELAMIN PENDIDIKAN PEKERJAAN LAIN 

44 40-60 TAHUN LAKI-LAKI SMA/SMK MURNI OJOL 

45 40-60 TAHUN LAKI-LAKI SMA/SMK MURNI OJOL 

46 40-60 TAHUN LAKI-LAKI SMA/SMK MURNI OJOL 

47 21-40 TAHUN LAKI-LAKI DIPLOMA-SARJANA MURNI OJOL 

48 21-40 TAHUN LAKI-LAKI SMA/SMK MURNI OJOL 

49 21-40 TAHUN LAKI-LAKI SMA/SMK MURNI OJOL 

50 21-40 TAHUN LAKI-LAKI SMA/SMK MURNI OJOL 

51 21-40 TAHUN LAKI-LAKI SMA/SMK MURNI OJOL 

52 40-60 TAHUN LAKI-LAKI SD-SMP MURNI OJOL 

53 21-40 TAHUN LAKI-LAKI SMA/SMK MURNI OJOL 

54 40-60 TAHUN LAKI-LAKI SMA/SMK MURNI OJOL 

55 21-40 TAHUN  LAKI-LAKI SMA/SMK MURNI OJOL 

56 21-40 TAHUN LAKI-LAKI SMA/SMK MURNI OJOL 

57 40-60 TAHUN LAKI-LAKI SD-SMP MURNI OJOL 

58 21-40 TAHUN  LAKI-LAKI SMA/SMK MURNI OJOL 

59 21-40 TAHUN  LAKI-LAKI SMA/SMK MURNI OJOL 

60 40-60 TAHUN  LAKI-LAKI SMA/SMK MURNI OJOL 

61 21-40 TAHUN LAKI-LAKI SMA/SMK MURNI OJOL 

62 21-40 TAHUN LAKI-LAKI DIPLOMA-SARJANA MURNI OJOL 

63 21-40 TAHUN LAKI-LAKI DIPLOMA-SARJANA PARUH WAKTU 

64 21-40 TAHUN LAKI-LAKI SMA/SMK PARUH WAKTU 

65 21-40 TAHUN LAKI-LAKI DIPLOMA-SARJANA PARUH WAKTU 

66 40-60 TAHUN LAKI-LAKI SMA/SMK MURNI OJOL 

67 40-60 TAHUN LAKI-LAKI SMA/SMK MURNI OJOL 

68 21-40 TAHUN LAKI-LAKI SMA/SMK MURNI OJOL 

69 21-40 TAHUN LAKI-LAKI SD-SMP MURNI OJOL 

70 40-60 TAHUN LAKI-LAKI SMA/SMK MURNI OJOL 

71 40-60 TAHUN LAKI-LAKI SMA/SMK MURNI OJOL 

72 21-40 TAHUN LAKI-LAKI SMA/SMK MURNI OJOL 

73 21-40 TAHUN LAKI-LAKI SMA/SMK MURNI OJOL 

74 40-60 TAHUN LAKI-LAKI SMA/SMK MURNI OJOL 

75 21-40 TAHUN LAKI-LAKI SMA/SMK PARUH WAKTU 

76 21-40 TAHUN LAKI-LAKI SMA/SMK MURNI OJOL 

77 21-40 TAHUN LAKI-LAKI SMA/SMK MURNI OJOL 

78 21-40 TAHUN LAKI-LAKI SMA/SMK MURNI OJOL 

79 40-60 TAHUN LAKI-LAKI SMA/SMK PARUH WAKTU  

80 21-40 TAHUN LAKI-LAKI SMA/SMK MURNI OJOL 

81 40-60 TAHUN LAKI-LAKI SMA/SMK PARUH WAKTU 

82 21-40 TAHUN LAKI-LAKI SMA/SMK MURNI OJOL 

83 40-60 TAHUN LAKI-LAKI SMA/SMK MURNI OJOL 

84 21-40 TAHUN LAKI-LAKI SMA/SMK PARUH WAKTU 

85 21-40 TAHUN LAKI-LAKI SD-SMP MURNI OJOL 

86 21-40 TAHUN LAKI-LAKI SMA/SMK MURNI OJOL 

87 21-40 TAHUN LAKI-LAKI SD-SMP MURNI OJOL 
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IDENTITAS 

No USIA JENIS KELAMIN PENDIDIKAN PEKERJAAN LAIN 

88 21-40 TAHUN LAKI-LAKI SMA/SMK MURNI OJOL 

89 40-60 TAHUN LAKI-LAKI SMA/SMK MURNI OJOL 

90 21-40 TAHUN LAKI-LAKI SMA/SMK MURNI OJOL 

91 21-40 TAHUN PEREMPUAN SMA/SMK MURNI OJOL 

92 40-60 TAHUN LAKI-LAKI SMA/SMK MURNI OJOL 

93 21-40 TAHUN LAKI-LAKI SMA/SMK MURNI OJOL 

94 21-40 TAHUN LAKI-LAKI SMA/SMK MURNI OJOL 

95 40-60 TAHUN LAKI-LAKI DIPLOMA-SARJANA MURNI OJOL 

96 21-40 TAHUN LAKI-LAKI SMA/SMK MURNI OJOL 
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Lampiran 8. Hasil Pertanyaan responden  

A. Distribusi Frekuensi karakteristik Responden 

USIA 

 Frequency Percent Valid Percent 

Cumulative 

Percent 

Valid 21-40 TAHUN 57 59.4 59.4 59.4 

40-60 TAHUN 39 40.6 40.6 100.0 

Total 96 100.0 100.0  

 

 

JENIS_KELAMIN 

 Frequency Percent Valid Percent 

Cumulative 

Percent 

Valid LAKI-LAKI 93 96.9 96.9 96.9 

PEREMPUAN 3 3.1 3.1 100.0 

Total 96 100.0 100.0  

 

 

 

PENDIDIKAN 

 Frequency Percent Valid Percent 

Cumulative 

Percent 

Valid SD-SMP 9 9.4 9.4 9.4 

SMA/SMK 74 77.1 77.1 86.5 

DIPLOMA-

SARJANA 

13 13.5 13.5 100.0 

Total 96 100.0 100.0  

 

 

PEKERJAAN_LAIN 

 Frequency Percent Valid Percent 

Cumulative 

Percent 

Valid MURNI OJOL 89 92.7 92.7 92.7 

PARUH 

WAKTU 

7 7.3 7.3 100.0 

Total 96 100.0 100.0  
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B. Distribusi Frekuensi Hasil Pertanyaan Responden 

Pertanyaan_1 

 Frequency Percent Valid Percent 

Cumulative 

Percent 

Valid A. > 7jam 61 63.5 63.5 63.5 

B. < 7 jam 4 4.2 4.2 67.7 

C.Tidak menentu 31 32.3 32.3 100.0 

Total 96 100.0 100.0  

 

 

 

Pertanyaan_2 

 Frequency Percent Valid Percent 

Cumulative 

Percent 

Valid A.Untuk menjaga 

kesehatan supaya tetap 

sehat 

50 52.1 52.1 52.1 

B.Untuk menjaga 

kebugaran fisik 

20 20.8 20.8 72.9 

C.Untuk meningkatkan 

stamina dan energi 

26 27.1 27.1 100.0 

Total 96 100.0 100.0  

 

 

 

Pertanyaan_3 

 Frequency Percent Valid Percent 

Cumulative 

Percent 

Valid A.Tubuh menjadi bugar 

kembali 

38 39.6 39.6 39.6 

B.Konsentrasi 

berkendara menjadi 

meningkat 

8 8.3 8.3 47.9 

C.Menghilangkan rasa 

lemas,letih dan lesu 

50 52.1 52.1 100.0 

Total 96 100.0 100.0  

 

 

Pertanyaan_4 

 Frequency Percent Valid Percent 

Cumulative 

Percent 

Valid A.Suplemen herbal 52 54.2 54.2 54.2 

B.Multivitamin dan 

mineral 

13 13.5 13.5 67.7 

C.Minyak ikan atau 

omega-3 

7 7.3 7.3 75.0 

D.Minuman berenergi 

seperti kratindaeng dll. 

24 25.0 25.0 100.0 

Total 96 100.0 100.0  
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Pertanyaan_5 

 Frequency Percent Valid Percent 

Cumulative 

Percent 

Valid A.Saya melihat dari 

harganya 

23 24.0 24.0 24.0 

B.Saya bertanya terlebih 

dulu kepada penjaga 

apotek/toko  

obat/swalayan sebelum 

membelinya 

32 33.3 33.3 57.3 

C.Saya melihat dari 

brosur kemasan soal 

kandungannya 

15 15.6 15.6 72.9 

D.Saya memilih 

suplemen yang merek 

produknya sudah dikenal  

saja 

26 27.1 27.1 100.0 

Total 96 100.0 100.0  

 

 

Pertanyaan_6 

 Frequency Percent Valid Percent 

Cumulative 

Percent 

Valid A.Sangat sering 22 22.9 22.9 22.9 

B.kadang-kadang 52 54.2 54.2 77.1 

C.Jarang 22 22.9 22.9 100.0 

Total 96 100.0 100.0  

 

 

Pertanyaan_7 

 Frequency Percent Valid Percent 

Cumulative 

Percent 

Valid A.Ketika sebelum 

berkerja di luar rumah 

30 31.3 31.3 31.3 

B.Ketika kondisi tubuh 

yang kurang sehat 

18 18.8 18.8 50.0 

C.Ketika Sebelum tidur 12 12.5 12.5 62.5 

D.Ketika Tubuh merasa 

capek 

36 37.5 37.5 100.0 

Total 96 100.0 100.0  
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Pertanyaan_8 

 Frequency Percent Valid Percent 

Cumulative 

Percent 

Valid A. Sekali sehari 51 53.1 53.1 53.1 

B.Dua kali sehari 17 17.7 17.7 70.8 

C.Lebih dari tiga kali 

sehari 

3 3.1 3.1 74.0 

D.Bebas 25 26.0 26.0 100.0 

Total 96 100.0 100.0  

 

Pertanyaan_9 

 Frequency Percent Valid Percent 

Cumulative 

Percent 

Valid A.Sebelum beraktivitas 

sehari-hari 

40 41.7 41.7 41.7 

B.Sebelum waktu tidur 22 22.9 22.9 64.6 

C.Ketika sedang kurang 

seha 

19 19.8 19.8 84.4 

D.Setelah beraktivitas 

fisik 

15 15.6 15.6 100.0 

Total 96 100.0 100.0  

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 


