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ABSTRAK

Penyakit asam urat merupakan penyakit degeneratif ditandai dengan peningkatan kadar asam urat dalam
tubuh sehingga memicu radang sendi dan menimbulkan nyeri hebat pada sendi. Penelitian ini bertujuan
untuk melihat gambaran kadar asam urat pada masyarakat pengunjung Car Free Day di Bundaran
Pancasila, Kotawaringin Barat, Kalimantan Tengah. Metode penelitian menggunakan deskriptif
observasional dengan desain cross sectional. Teknik sampling yang digunakan adalah non probability
sampling dengan consecutive sampling, serta memenuhi kriteria inklusi dengan jumlah sampel 56
responden. Pemeriksaan kadar asam urat dengan metode Point of Care Testing (POCT). Analisa data
penelitian menggunakan analisa univariat dengan melihat gambaran kadar asam urat usia, jenis kelamin
dan kadar asam urat. Kadar asam urat pada usia rentang <24 tahun, 25-34 tahun, 35-44 tahun dan usia
55-64 tahun menunjukkan resiko hiperurisemia dengan persentase yang lebih kecil dibandingkan usia
45-54 tahun. Frekuensi kadar asam urat normal pada pria dengan persentase 32,14% dan mengalami
hiperurisemia sebanyak 12,5%, sedangkan hasil pemeriksaan kadar asam urat normal pada perempuan
dengan persentase 33,93% dan 21,43% masuk dalam kategori hiperurisemia. Penelitian ini disimpulkan
kadar asam urat pada usia 45-54 tahun memiliki resiko hiperurisemia lebih tinggi sedangkan persentase
kadar asam urat lebih tinggi pada perempuan (21,43%) dibandingkan dengan laki — laki (12,5%).

Kata Kunci  : Kadar Asam Urat, Usia, Jenis Kelamin, Hiperurisemia
ABSTRACT

Gout arthritis is a degenerative disease characterized by increased levels of uric acid in the body,
triggering arthritis and causing severe pain in the joints. This study aims to see the picture of uric acid
levels in the community visiting Car Free Day at the Pancasila Roundabout, West Kotawaringin,
Central Kalimantan. The research method uses descriptive observation with a cross-sectional design.
The sampling technique used is non-probability sampling with consecutive sampling and meets the
inclusion criteria with a sample size of 56 respondents. Examination of uric acid levels using the Point
of Care Testing (POCT) method. Analysis of research data using univariate analysis by looking at the
picture of uric acid levels, age, gender, and uric acid levels. Uric acid levels in the age range <24
years, 25-34 years, 35—44 years, and 55—64 years show a risk of hyperuricemia with a smaller
percentage compared to 45-54 years. The frequency of normal uric acid levels in men with a percentage
of 32.14% and experiencing hyperuricemia as much as 12.5%, while the results of normal uric acid
levels in women with a percentage of 33.93% and 21.43% are included in the hyperuricemia category,
This study concluded that uric acid levels at the age of 45—54 years have a higher risk of hyperuricemia,
and the percentage of uric acid levels is higher in women (21.43%) compared to men (12.5%).
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PENDAHULUAN

Penyakit asam urat atau gout
arthritis adalah salah satu penyakit
degeneratif disebabkan oleh peningkatan
kadar asam urat dalam darah akibat dari
proses metabolisme tubuh pada tahap akhir
purin (1). Jika kadar asam urat meningkat
melampaui nilai batas normal, dapat
memicu respon inflamasi sendi dan
berlanjut menyebabkan rasa nyeri yang
hebat pada sendi. Kondisi ini terjadi akibat
penumpukan kristal asam urat (2). Produksi
asam urat yang meningkat, berkurangnya
sekresi oleh ginjal, atau konsumsi makanan
yang kaya purin dapat menyebabkan
tumpukan asam urat yang berlebihan di
dalam tubuh. Hampir 90% asam urat
diserap kembali ke dalam tubuh dalam
kondisi normal, dan sisanya dikeluarkan
melalui urin dan feses.

Menurut data dari  Organisasi
Kesehatan Dunia, di tahun 2017 penyakit
asam urat di seluruh mencapai 34,2%.
Survei yang dilakukan oleh Organisasi
Kesehatan Dunia menunjukkan bahwa
jumlah orang Indonesia yang menderita
penyakit asam urat tertinggi keempat di
seluruh dunia. Penyakit asam wurat di
Indonesia diperkirakan terjadi pada 840
orang dari setiap 100.000, dengan
prevalensi 32% pada orang di bawah 34
tahun dan 68% pada orang di atas 34 tahun
(3).

Di Indonesia, tingkat kejadian asam
urat mencapai 7,3% berdasarkan diagnosis
medis dan 24,7% berdasarkan gejala atau
diagnosis. Persentase kejadian berdasarkan
jenis kelamin lebih rendah pada pria
sebesar 6,13% dibandingkan perempuan
sebesar 8,46%. Pada tahun 2018, ada
179.200 kasus penyakit sendi di Provinsi
Kalimantan Tengah, dengan kasus tertinggi
di Kabupaten Kotawaringin Barat sebesar
19,95% di antara penduduk usia >15 tahun
(4). Menurut Data Dinas Kesehatan,
Kabupaten Kotawaringin Barat
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menunjukkan bahwa pada tahun 2021
terdapat 1012 kasus penderita asam urat,
dan pada tahun 2023, dari Januari hingga
September, terdapat 376 kasus (5,6).

Berdasarkan  data  prevalensi
penderita asam wurat di Kabupaten
Kotawaringin Barat, maka diperlukan
pemeriksaan laboratorium untuk
mengetahui informasi tentang kadar asam
urat pada masyarakat di Kabupaten
Kotawaringin Barat sebagai skrining awal
dalam upaya diagnosis dini dan
pencegahan terhadap terjadinya kejadian
berbagai penyakit asam urat.

Point of Care Testing (POCT)
adalah salah satu pemeriksaan yang dapat
dilakukan untuk mengukur kadar asam urat
dalam darah. POCT adalah pemeriksaan
laboratorium klinis sederhana dengan
menggunakan sedikit sampel darah kapiler
dan menghasilkan hasil yang lebih cepat
karena tidak memerlukan transportasi
spesimen atau persiapan sebelumnya (7).

METODE PENELITIAN

Desain penelitian yang digunakan
dalam penelitian ini yaitu deskriptif
observsaional dengan pendekatan cross
sectional. Penelitian ini dilakukan di
Bundaran Pancasila Kabupaten
Kotawaringin Barat, Kalimantan Tengah
dalam kegiatan Car Free Day pada bulan
Februari 2024. Jumlah sampel penelitian
sebanyak 56 orang memenuhi kriteria
inklusi dengan teknik non probability
sampling  yaitu  consecutive  random
sampling. Pada penelitian ini, Kriteria
inklusi yaitu masyarakat yang mengunjungi
car free day dan bersedia menjadi
responden penelitian dalam kelompok usia
kategori remaja dengan (12-25 tahun),
kategori dewasa (26-45 tahun) dan >46
tahun (lansia). Pada penelitian ini kriteria
eksklusi adalah mengkonsumsi obat-obatan
tertentu.
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Metode POCT digunakan untuk
menghitung kadar asam urat. Analisa data
yang digunakan yaitu analisis univariat
untuk mengetahui gambaran distribusi
responden berdasarkan usia, jenis kelamin
dan kadar asam urat.

HASIL DAN PEMBAHASAN

Gout arthritis adalah asam kristal-
kristal yang dihasilkan dari pemecahan
purin dengan bantuan enzim guanase dan
xantin oksidase yang  berbentuk
nucleoprotein, yaitu salah satu bagian dari
asam nukleat yang ada di inti sel tubuh.
Asam urat ini dibawa oleh aliran darah ke
ginjal dan diekskresikan melalui urin.
Konsentrasi asam urat masuk ke dalam
darah meningkat ketika ekskresi asam urat
dari ginjal terganggu karena adanya
penurunan sekresi asam urat di tubulus
ginjal. Secara patologis, peningkatan dari
kadar asam urat melebihi batas normal
dalam darah, menyebabkan endapan kristal
pada sendi. Ini terjadi karena ginjal tidak
dapat mengeluarkan asam urat melalui urin

(8).

Faktor risiko penyebab penyakit
asam urat termasuk jenis kelamin, usia,
keturunan,  pola  makan,  aktivitas
keseharian, pekerjaan dan obesitas (9).
Distribusi frekuensi karakteristik
responden berdasarkan jenis kelamin dapat
dilihat pada Tabel 4.1, berdasarkan usia
dapat dilihat pada Tabel 4.2, dan frekuensi
kadar asam urat masyarakat pengunjung
car free day dapat dilihat pada Tabel 4.3.

Tabel. 4.1 Distribusi frekuensi berdasarkan

jenis kelamin terhadap
responden
Kategori Frekuensi Presentase (%)
Pria 25 44,64
Perempuan 31 55,36
Total 56 100

77 | Jurnal Borneo Cendekia Volume 8 No 1

ISSN ONLINE 2549-1822

Berdasarkan Tabel 4.1 dapat
diinterpresikan bahwa sebagian besar
responden berjenis kelamin perempuan
(55,36 %) dan hampir setengahnya berjenis
kelamin laki-laki (44,64 %).

Tabel. 4.2 Distribusi frekuensi berdasarkan
usia terhadap responden

Usia (tahun) Frekuensi Presentase (%)
<24 1 1,79
25-34 14 25,00
35-44 9 16,07
45-54 23 41,07
55-64 7 12,50
> 65 2 3,57
Total 56 100
Berdasarkan Tabel 4.1 dapat

diinterpresikan bahwa responden hampir
setengahnya berusia 45-54 tahun (41,07 %),
dan sebagian kecil berusia 25-34 tahun (25
%), 25-44 tahun (16,07 %), 55-64 tahun
(12,50%), >65 tahun (3,57 %) dan <24
tahun (1,79%).

Tabel. 4.3 Distribusi frekuensi berdasarkan
usia dan jenis kelamin terhadap
kadar asam urat

Kadar Asam Urat (mg/dL)
Pria Perempuan
Usia Normal H.lper: Normal H.lper:
ur ur
f % % f % f %
<241 0 0 0 0 0 1 1,79
tahun
2534 | 4 536 | 3 | 536 | 6 | 1071 | 2 3,57
tahun
B340 g | s | 2 | 357 | 2 3,57
tahun
540 5 | g3 3| 53 | 10 | 1786 | 5 7,14
tahun
64 g o | o |1 | e | 2| 357
tahun
65 1 5 | 357 | o 0 0 0 0 0
tahun
Total 18 | 32,14 7 12,50 | 19 | 3393 | 12 21,43
Nilai Rujukan:

P:3,4-7,2mg/dL P:2,4 -6 mg/dL (10)

Berdasarkan Tabel 4.3, distribusi

frekuensi kadar asam urat pada pria
sebagian kecil mengalami hiperurisemia
sebanyak 7 orang (12,5%), dan hampir
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setengahnya kategori normal sebanyak 18
orang  (32,14%).  Sedangkan  pada
perempuan sebagian kecil mengalami
hiperurisemia sebanyak 12 orang (21,43%)
dan hampir setengahnya kategori normal
sebanyak 19 orang (33,93%). Selain itu,
kadar asam urat berdasarkan usia
menunjukkan bahwa sebagian besar berada
dikategori kadar asam urat normal dari usia
remaja hingga lansia sebanyak 37 orang
atau sebesar 66,07% dari 56 orang dan
sebagian kecil mengalami hiperurisemia
pada usia 45-54 tahun sebanyak 8 orang
(14,28%), usia 25-34 tahun sebanyak 5
orang (8,93%), 35-44 tahun sebanyak 3
orang (5,36%), 55-64 tahun sebanyak 2
orang (3,57%) dan <24 tahun sebanyak 1
orang (1,79).

Studi literatur menunjukkan bahwa
pria memiliki hiperurisemia lebih tinggi
dibandingkan  perempuan. Hal ini
disebabkan oleh perbedaan dalam status
hormon estrogen. Usia menopause pada
perempuan dapat menyebabkan
hiperurisemia karena pada usia ini terjadi
penurunan hormon estrogen, sedangkan
pria memiliki kadar hormon estrogen yang
tidak tinggi, sehingga proses ekskresi asam
urat melalui urin menjadi lebih sulit, yang
dapat meningkatkan risiko kadar asam urat
yang lebih tinggi (11-13).

Gambaran hiperuresmia yang tinggi
pada perempuan berusia 45-54 tahun
menunjukkan bahwa usia menopause
memiliki peluang lebih tinggi mengalami
penyakit asam urat. Menurut Lidiawati dan
Fadhil  (2019), perempuan  belum
monopause kadar asam uratnya di bawah 7
mg/dL. Hal ini disebabkan oleh hormon
estrogen yang tinggi dalam darah yang
berperan  sebagai  wuricosuric  agent
berfungsi sekresi asam urat melalui ginjal,
sedangkan  perempuan yang sudah
monopause kadar asam urat meningkat
seiring dengan penurunan kadar estrogen
(14). Hormon estrogen berperan dalam
merangsang pertumbuhan folikel dengan
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menghambat aktivasi protein kinase, yang
mempercepat proliferasi sel (15).

Mekanisme  uricosuric ~ secara
umum yaitu adalah peningkatan ekskresi
asam urat melalui ginjal dengan
menghambat reabsorpsi asam urat yaitu
Urate Transporter 1 pada membran apikal
sel epitel di tubulus ginjal proksimal,
sehingga asam urat dapat dikeluarkan lebih
efisien melalui urin. Urate Transporter 1
berperan  sebagai  mediator  dalam
mengembalikan asam urat dari ginjal ke
sirkulasi darah. Jika proses ini terus
berlangsung, akan terjadi peningkatan pada
kadar asam urat di dalam darah. Estrogen
yang memiliki sifat uricosuric membantu
mencegah asam urat kembali kedalam
sirkulasi darah, sehingga menyebabkan
peningkatan ekskresin melalui urin (16).

Berdasarkan Tabel 4.3,
pemeriksaan asam urat pria maupun
perempuan menunjukkan bahwa pada
kelompok usia <24 tahun, 25-34 tahun, 35-
44 tahun dan 55-64 tahun menunjukkan
resiko hiperurisemia dengan presentase
yang lebih kecil dibandingkan usia 45-54
tahun. Sejalan dengan penelitian Fary ef al
(2023), responden yang berusia 44-59
tahun sebanyak 5 orang (45,5%) memiliki
kadar kadar asam urat yang tinggi. Namun,
tidak ada korelasi signifikan usia dan kadar
asam urat pada wanita yang menjalani
pemeriksaan asam urat, menurut hasil uji
statistik, dengan nilai P = 0,630 (p > 0,05)
(17).

Penelitian yang dilakukan
Handayani (2017) mengungkapkan
kelompok  40-59 tahun cenderung

mengalami  peningkatan berat badan
dibanding dengan usia lebih muda. Hal ini
disebabkan oleh berbagai faktor, termasuk
kurangnya aktivitas fisik, melambatnya
metabolisme, dan kurangnya perhatian
terhadap ukuran tubuh dibandingkan
dengan saat masih muda (18).

Pada penelitian Sabilu & Irma
(2023) menyatakan tidak ada korelasi usia
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dan kadar asam urat (19). Berbagai faktor
dapat menyebabkan peningkatan kadar
asam urat, termasuk faktor genetik,
obesitas, pola makan tinggi purin dan
protein, penggunaan obat-obatan tertentu,
konsumsi alkohol berlebihan, dan lainnya
(20).

KESIMPULAN DAN SARAN

Berdasarkan hasil penelitian kadar
asam urat yang dilakukan terhadap 56
responden pengunjung car free day di
bundaran pancasila, memiliki kadar asam
urat usia 45-54 tahun dengan resiko
hiperurisemia lebih tinggi dibandingkan
dengan rentang usia <24 tahun, 25-34
tahun, 35-44 tahun dan usia 55-64 tahun
dan persentase kadar asam urat lebih tinggi
terjadi  pada  perempuan  (21,43%)
dibandingkan dengan pria (12,5%).

Saran dari penelitian ini, perlu
penelitian lanjutan dengan uji statistik dan
berkaitan dengan komponen yang dapat
menyebabkan berbagai penyakit asam urat.
Selain itu, jika kadar asam urat dianggap
hiperurisemia setelah pemeriksaan dengan
point of care testing (POCT), maka
pemeriksaan laboratorium harus
dikonfirmasi dengan pemeriksaan gold
standard pemeriksaan asam urat.
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