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THE RELATIONSHIP OF URIC ACID LEVELS WITH BLOOD PRESSURE
IN THE ELDERLY IN BUDENG VILLAGE JEMBRANA DISTRICT
JEMBRANA REGENCY

ABSTRACT

Background. Increased levels of uric acid can lead to an increase in blood
pressure. This occurs because uric acid accumulated in the capillary blood
vessels will form uric acid crystals. Uric acid crystals will press and pierce the
walls of the capillary blood vessels, disrupting blood flow and causing an
increase in blood pressure. The purpose of this study is to determine the
relationship between uric acid levels and blood pressure in the elderly. Method.
The type of research used is analytical observation with a cross-sectional design.
The study was conducted in Budeng Village, Jembrana District, Jembrana
Regency in March - April 2024. The population of this study is the elderly with a
sample size of 71 respondents, calculated using the Slovin formula. The sampling
technique used purposive sampling. Results. The study shows that the elderly
have high uric acid levels at 49.3% and high blood pressure at 64.8%. The results
of data analysis indicate a relationship between uric acid levels and blood
pressure in the elderly, as evidenced by the significance result of P = 0.000 with a
confidence level of 95%. Conclusion. There is a relationship between uric acid
levels and blood pressure in the elderly according to this study.

Keywords : Uric acid level, blood pressure.
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HUBUNGAN KADAR ASAM URAT DENGAN TEKANAN DARAH
PADA LANSIA DI DESA BUDENG KECAMATAN JEMBRANA
KABUPATEN JEMBRANA

ABSTRAK

Latar Belakang. Peningkatan kadar asam urat dapat menyebabkan peningkatan
tekanan darah. Hal tersebut terjadi karena asam urat yang menumpuk di dalam
pembuluh darah kapiler akan membentuk kristal asam urat. Kristal asam urat akan
menekan dan menusuk dinding pembuluh darah kapiler, sehingga mengganggu
aliran darah dan menyebabkan peningkatan tekanan darah. Tujuan penelitian ini
untuk mengetahui hubungan kadar asam urat dengan tekanan darah pada lansia.
Metode. Jenis penelitian yang digunakan adalah observasi analitik dengan
rancangan cross sectional. Penelitian dilaksanakan di Desa Budeng, Kecamatan
Jembrana, Kabupaten Jembrana pada bulan Maret — April 2024. Populasi
penelitan ini adalah lansia dengan jumlah sampel 71 responden, dihitung
menggunakan rumus Slovin. Teknik pengambilan sampel menggunakan purposive
sampling. Hasil. Penelitian menunjukkan lansia memiliki kadar asam urat tinggi
sebesar 49,3% dan tekanan darah tinggi sebesar 64,8%. Hasil analisis data
menunjukkan adanya hubungan kadar asam urat dengan tekanan darah pada
lansia, ditunjukkan dari hasil signifikansi sebesar P = 0,000 dengan derajat
kepercayaan 95%. Simpulan dari penelitian ini terdapat hubungan antara kadar
asam urat dengan tekanan darah pada lansia.

Kata kunci : Kadar asam urat, tekanan darah.



RINGKASAN PENELITIAN

Hubungan Kadar Asam Urat Dengan Tekanan Darah Pada Lansia Di Desa
Budeng Kecamatan Jembrana Kabupaten Jembrana

Oleh : Ni Putu Elsa Krisna Dewi

Lansia adalah suatu keadaan dimana seseorang mengalami penuaan yang
ditandai dengan perubahan kulit menjadi keriput, berkurangnya fungsi kerja organ
dan anggota tubuh, serta terjadi perubahan mental. Di usia lansia, berbagai organ
tubuh akan mengalami penurunan Kkinerja. Salah satu organ tubuh yang
mengalami penurunan kinerja ketika lansia yaitu ginjal (Nasrullah, 2016) Ginjal
merupakan organ tubuh manusia yang berfungsi untuk mengekskresikan produk
hasil akhir atau sisa metabolisme tubuh seperti asam urat (Suryawan, Arjani,
Sudarmanto, 2016).

Asam urat merupakan produk akhir dari pemecahan purin atau senyawa
turunan dari purin (Sari & Syamsiyah, 2017). Senyawa purin ini bisa berasal dari
berbagai jenis makanan, baik hewani maupun nabati. Tubuh dapat membuat
sekitar 85% asam urat sendiri dengan memecah molekul purin seperti asam
guanat (GMP), asam insonik (IMP), dan asam adenat (AMP) (Sari & Syamsiah,
2017). Faktor yang dapat mempengaruhi kadar asam urat meliputi usia, jenis
kelamin, konsumsi makanan tinggi purin, dan Indeks Masa Tubuh (IMT).

Peningkatan kadar asam urat (Hiperurisemia) dapat menyebabkan tekanan
darah tinggi (Hipertensi). Asam urat yang menumpuk di dalam pembuluh darah
kapiler akan membentuk kristal-kristal asam urat. Kristal-kristal tersebut akan
menekan dan menusuk dinding pembuluh darah kapiler, sehingga mengganggu
aliran darah dan menyebabkan peningkatan tekanan darah (Sari & Syamsiyah,
2017).

Metode penelitian ini menggunakan jenis penelitian observasi analitik dengan
desain penelitian cross sectional. Penelitian dilaksanakan di Desa Budeng,
Kecamatan Jembrana, Kabupaten Jembrana pada bulan Maret — April 2024.
Populasi penelitan ini yaitu seluruh lansia dengan jumlah sampel 71 responden,

dihitung menggunakan rumus Slovin. Teknik pengambilan sampel menggunakan



purposive sampling. Pengumpulan data dalam penelitian ini menggunakan data
primer dari hasil kuesioner responden meliputi usia, jenis kelamin, konsumsi
makanan tinggi purin, dan Indeks Masa Tubuh (IMT). Selain itu, data primer
dihasilkan dari hasil pemeriksaan kadar asam urat menggunakan metode Point
Care Of Testing (POCT) dan pengukuran tekanan darah pada lansia menggunakan
alat sphygmomanometer. Penelitian ini juga menggunakan data sekunder yang
didapatkan dari Kantor Perbekel Desa Budeng.

Berdasarkan karakteristik usia, sebagian besar responden berada pada
kategori usia 60-74 tahun (elderly) sebanyak 67 responden (94,4%). Berdasarkan jenis
kelamin, sebagian besar reponden berjenis kelamin perempuan sebanyak 38 responen
(53,5%). Berdasarkan konsumsi makanan tinggi purin, sebagian besar responden berada
pada kategori jarang (1-3 kali/minggu) berjumlah 36 responden (50,7%). Kemudian
berdasarkan indeks masa tubuh (IMT), sebagian besar responden memiliki IMT
normal (18,5 - 22,9 Kg/m?) sebanyak 37 responden (52,1%).

Hasil pemeriksaan kadar asam urat pada lansia sebagian besar responden
paling banyak berada pada kategori asam urat normal sebanyak 36 responden
(50,7%), sedangkan kadar asam urat tinggi (Hiperurisemia) sebanyak 35
responden (49,3%). Hasil pemeriksaan tekanan darah pada lansia didapatkan
sebagian besar lansia memiliki tekanan darah tinggi (Hipertensi) sebanyak 46
responden (64,8%). Jumlah responden yang memiliki tekanan darah normal
sebanyak 22 responden (31,0%) dan tekanan darah rendah sebanyak 3 responden
(4,2%).

Simpulan dari penelitian ini yaitu adanya hubungan antara kadar asam urat
dengan tekanan darah pada lansia di Desa Budeng Kecamatan Jembrana
Kabupaten Jembrana. Hasil tersebut dibuktikan dengan menggunakan uji Chi-

Square dengan nilai signifikansi P = 0,000 dengan derajat kepercayaan 95%.

Daftar bacaan ;: 2011 - 2023
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GMP : Guanine Monophosphate
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HDL : High Density Lipoprotein

OAINS : Antiinflamasi Nonsteroid

POCT : Point Of Care Testing
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