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INTISARI

Woulandari, D. R. 2024. Hubungan Indeks Massa Tubuh Dengan
Kadar Asam Urat Pada Orang Dewasa di Kelurahan Mojosongo.
Program Studi D4 Analis Kesehatan, Fakultas IImu Kesehatan,
Universitas Setia Budi.

Penyakit asam urat atau yang biasa dikenal sebagai arthritis gout
sebagai salah penyakit degeneratif yang diakibatkan karena penimbunan
kristal monosodium urat di dalam tubuh. Salah satu faktor risiko yang
dapat menyebabkan peningkatan pada kadar asam urat adalah tingginya
indeks massa tubuh. Peningkatan indeks massa tubuh (IMT) berkaitan
dengan peningkatan produksi asam urat dan penurunan sekresi asam
urat. Prevalensi penyakit asam urat terjadi pada usia dibawah 34 tahun
(32%) dan diatas 34 tahun (68%). Penelitian ini bertujuan untuk
mengetahui hubungan antara indeks massa tubuh (IMT) dengan kadar
asam urat pada orang dewasa di Kelurahan Mojosongo.

Jenis metode penelitian ini adalah analitik observasional dengan
pendekatan cross-sectional. Jumlah partisipan dalam penelitian ini
sebanyak 60 partisipan usia 20 — 44 tahun. Teknik pengambilan sampel
menggunakan quota sampling. Data yang diperoleh dari penelitian ini
berupa data primer yang diambil secara langsung yaitu pengukuran kadar
asam urat dengan metode Point Of Care testing (POCT) dan indeks
massa tubuh (IMT) dihitung berdasarkan hasil pengukuran tinggi badan
dan berat badan. Penelitian ini dilaksanakan pada bulan Juli di RW 04,
Kelurahan Mojosongo. Data yang diperoleh dianalisis menggunakan uji
Korelasi Rank Spearman..

Berdasarkan hasil penelitian dengan uji korelasi Rank Spearman
didapatkan nilai sig. 0,022 (< 0,05) yang artinya terdapat hubungan yang
signifikan antara indeks massa tubuh dengan kadar asam urat pada orang
dewasa di Kelurahan Mojosongo.

Kata Kunci : Indeks Massa Tubuh (IMT), Kadar Asam Urat

XV



ABSTRACT

Woulandari, D. R. 2024. Correlation between Body Mass Index and
Uric Acid Levels in Adults in Mojosongo Village. D4 Health Analyst
Study Program, Faculty of Health Sciences, Setia Budi University.

Gout disease or commonly known as gouty arthritis is a
degenerative disease caused by the accumulation of monosodium urate
crystals in the body. One of the risk factors that can cause an increase in
uric acid levels is a high body mass index. Increased body mass index
(BMI) is associated with increased uric acid production and decreased
uric acid secretion. The prevalence of gout disease occurs at ages under
34 years (32%) and above 34 years (68%). This study aims to determine
the relationship between body mass index (BMI) and uric acid levels in
adults in Mojosongo Village.

The type of research method is observational analytic with a
cross-sectional approach. The number of partisipants in this study was
60 partisipants aged 20 — 44 years. The sampling technique uses quota
sampling. The data obtained from this study in the form primary data
taken directly, namely the measurement of uric acid levels with the Point
Of Care Test (POCT) method and body mass index (BMI) calculated
based on the results of measuring height and weight. This research was
carried out in July at RW 04, Mojosongo Village. The data obtained were
analyzed using the Spearman Rank Correlation test.

Based on the results of research with the Rank Spearman
correlation test, a sig value was obtained. 0,022 (< 0,05) which means
there is a significant relationship between body mass index and uric acid
levels in adults in Mojosongo Village.

Keywords : Body Mass Index (BMI), Uric Acid Levels
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BAB |
PENDAHULUAN

A. Latar Belakang Penelitian

Arthritis Gout yakni gangguan yang dicirikan dengan nyeri
sendi yang hebat, terutama pada persendian kecil seperti jempol
kaki. Kondisi ini diakibatkan oleh penumpukan kristal asam urat di
dalam sendi (Songgigilan et al., 2019). Asam urat terjadi karena
gangguan dalam proses pemecahan purin, salah satu komponen
pembentuk DNA dan RNA. Akibatnya, kadar asam urat dalam darah
meningkat dan membentuk kristal yang merusak sendi (Jaliana et
al., 2018).

Peningkatan kadar asam urat dalam darah akibat akumulasi
kristal monosodium urat merupakan ciri khas penyakit gout. Purin,
komponen penyusun asam nukleat yang ditemukan dalam makanan,
merupakan prekursor utama pembentukan asam urat. Sendi-sendi
kecil seperti jari tangan, kaki, dan pergelangan tangan sering
menjadi sasaran utama serangan asam urat. Ketika mekanisme
ekskresi asam urat oleh ginjal terganggu, kristal asam urat akan
terdeposit dalam jaringan sinovial sendi, memicu respons inflamasi
akut yang ditandai dengan nyeri hebat, pembengkakan, dan
kemerahan (Yekti, 2016).

Data epidemiologi memperlihatkan penyakit asam urat
cenderung terjadi pada penduduk Indonesia berusia >34 tahun
dibandingkan kelompok usia lebih muda. Indonesia menduduki
peringkat pertama dalam prevalensi asam urat secara global,
menurut laporan WHO tahun 2015. Hasil Riskesdas 2018
mengkonfirmasi peningkatan yang signifikan dalam angka kejadian
asam urat dibandingkan dengan data tahun 2013. Provinsi Jawa
Tengah memiliki kontribusi yang cukup besar terhadap total kasus
asam urat di tingkat nasional (Riskesdas, 2013).

Asam urat dalam tubuh bisa meningkat karena beberapa hal.
Pertama, ginjal tidak bisa mengeluarkan asam urat dengan baik.
Kedua, tubuh memproduksi asam urat terlalu banyak. Ketiga, gaya
hidup yang tidak sehat seperti sering minum alkohol, makan
makanan tinggi purin, dan obesitas juga bisa meningkatkan asam
urat. Semua faktor ini bisa menyebabkan penyakit asam urat
(Soputra et al.,, 2018). Berat badan berlebih merupakan aspek



ancaman yang tidak boleh diabaikan dalam upaya pencegahan dan
pengendalian penyakit asam urat (Panjaitan & Zaluchu, 2017).

IMT ialah suatu indeks antropometri yang difungsikan untuk
mengklasifikasikan kondisi gizi individu dewasa berdasarkan rasio
diantara BB dan TB (Lubis & Lestari, 2020; Wiranata & Inayah,
2020). Meskipun IMT merupakan alat skrining yang sederhana dan
efektif, penggunaannya memiliki beberapa keterbatasan, yaitu tidak
berlaku untuk anak-anak, remaja, lansia, atlet, serta individu dengan
kondisi medis tertentu seperti edema, asites, dan hepatomegali
(Firdaus, 2021).

Studi terbaru oleh Triyanti et al., (2017) memperlihatkan
terdapat korelasi positif yang bermakna diantara IMT dan kadar
asam urat serum. Peningkatan IMT dikaitkan dengan peningkatan
produksi asam urat dan sekresi asam urat dari jaringan adiposa.
Mekanisme ini melibatkan perubahan pada profil adipositokin yang
dapat meningkatkan risiko hiperurisemia.

Studi Leokuna & Malinti (2020) di Oesapa Timur tahun 2020
menemukan bahwa semakin gemuk seseorang, semakin tinggi kadar
asam urat dalam darahnya. Pria lebih sering kelebihan berat badan
atau obesitas dibandingkan wanita.

Ada dua penelitian tentang asam urat pada orang tua.
Penelitian pertama dikemukakan oleh Lubis & Lestari (2020) yang
menemukan bahwa orang tua yang gemuk mempunyai kadar asam
urat lebih tinggi dibandingkan yang berat badannya normal. Namun,
penelitian kedua tidak menjumpai korelasi diantara berat badan dan
kadar asam urat pada orang tua. Penelitian kedua oleh Wulandari et
al., (2022) juga menemukan bahwa sebagian besar orang tua yang
sangat gemuk mempunyai kadar asam urat tinggi.

Mengacu pada penjelasan di atas, penulis berminat
melaksanakan riset yang berjudul “Hubungan IMT Dengan Kadar
Asam Urat pada Orang Dewasa Di Kelurahan Mojosongo”.

Perumusan Masalah
Apakah ada hubungan antara IMT dengan kadar asam urat
pada orang dewasa?

Tujuan Penelitian
Studi ini bertujuan untuk mengidentifikasi adanya hubungan
antara IMT dengan kadar asam urat pada orang dewasa.



D. Manfaat Penelitian

1.

Bagi Institusi

Studi ini diharapkan dapat menjadi sumber literatur dalam
bidang kimia klinik untuk menambahkan pengetahuan bagi
mahasiswa Universitas Setia Budi Surakarta.

Bagi Klinisi

Studi ini diharapkan mampu menyajikan data sebagai acuan
tentang kaitan antara IMT dan kadar asam urat pada individu
dewasa.

Bagi Masyarakat

Melalui studi ini, diharapkan dapat diperoleh informasi yang
lebih komprehensif mengenai hubungan antara status gizi, yang
ditunjukkan oleh IMT, dengan kadar asam urat serum, sehingga
dapat memberikan rekomendasi yang lebih tepat bagi penderita
asam urat dalam upaya mengelola penyakitnya.

Bagi Peneliti

Temuan studi ini diharapkan bisa menambah wawasan terkait
mekanisme  yang  menghubungkan  obesitas  dengan
hiperurisemia pada orang dewasa.
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E. Penelitian Relevan

Tabel 1. 1 Penelitian Relevansi

No. Penulis, Tahun, Metode Hasil Perbedaan
Judul Penelitian

1.  Welmy Indaputri Observasional  Studi ini melibatkan Penulis
Leokuna, Evelin 70 partisipan menggunakan 60
Malintin (2020) berusia 25-60 tahun. partisipan, kategori

Analisis  korelasi usia 20 — 44 tahun
Hubungan IMT Pearson dan menggunakan
dengan  Kadar memperlihatkan uji  korelasi Rank
Asam Urat pada terdapat  korelasi Spearman.
Orang Dewasa di yang bermakna
Oesapa Timur secara statistik

(p<0,05; r = 0,398)

dan berarah positif

antara IMT dan

kadar asam urat

serum.

2. Alya Dina Aulia Observasional Subjek  penelitian Penelitian ini
Lubis, Ira Citra Analitik ini didominasi oleh menggunakan
Lestari (2020) kelompok  lansia kategori usia 20 — 44

berusia 60-79 tahun tahun, jumlah 60
Perbedaan Kadar dengan jumlah partisipan, mencari
Asam Urat pada partisipan sebanyak hubungan IMT pada
Lansia dengan 54 orang. Uji chi- orang dewasa,
IMT Normal dan square menggunakan  uji
Overweight memperlihatkan korelasi Rank

terdapat variasi  Spearman.

yang signifikan

secara statistik

(p=0,033) dengan

nilai prevalensi

sebesar 1,819.

3. Putri Wulandari, Deskriptif Penelitian ini  Penulis memakai 60
Lucia Aktalina, Analitik melibatkan 77 orang reponden, usia 20 —

Selly  Oktaria,
Farah Diba
(2022)

IMT dan

Hiperurisemia
pada Lansia Di
Puskesmas
Tanjung Medan
Kabupaten
Labuhanbatu
Selatan

lanjut usia berusia
60-90 tahun. Hasil
penelitian
menunjukkan
bahwa 39% peserta
memiliki berat
badan sangat
berlebih  (obesitas)
dan 84,4% memiliki

kadar asam urat
tinggi. Namun,
tidak ditemukan
hubungan  antara
berat badan dan
kadar asam urat

pada kelompok usia
ini.

44 tahun, mencari

kadar asam urat
rendah, normal,
tinggi,

menggunakan  uji
korelasi Rank
Spearman.




