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THE RELATIONSHIP BETWEEN URIC ACID LEVELS AND BLOOD
PRESSURE IN THE ELDERLY IN DATAH VILLAGE ABANG DISTRICT
KARANGASEM REGENCY

ABSTRACT

Background. Increased uric acid levels in the elderly can occur due to decreased
kidney function and body metabolism. High uric acid levels can trigger oxidative
stress and activation of the renin-angiotensin system which impacts blood vessel
vasoconstriction, potentially causing increased blood pressure. The elderly are a
group that is vulnerable to experiencing both conditions, so research is needed to
determine the relationship between uric acid levels and blood pressure. This study
aims to determine the relationship between uric acid levels and blood pressure in
the elderly in Datah Village, Abang District, Karangasem Regency. Method. The
type of research used is analytical observation with a cross-sectional design. The
study was conducted in Datah Village, Abang District, Karangasem Regency in
February - April 2026. The population in this study were all 2004 elderly people
with a sample size of 94 respondents calculated using the Slovin formula. The
sampling technique used purposive sampling. Measurement of uric acid levels was
carried out using a POCT device, while blood pressure was measured using a
sphygmomanometer. Results. Research shows that 68.1% of elderly people have
high uric acid levels and 42.5% have high blood pressure. Data analysis indicates
a relationship between uric acid levels and blood pressure in the elderly, as
evidenced by a significance level of p = 0.009 with a 95% confidence interval. The
study concludes that there is a relationship between uric acid levels and blood
pressure in the elderly.

Keywords: Uric acid, blood pressure.
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HUBUNGAN KADAR ASAM URAT DENGAN TEKANAN DARAH PADA
LANSIA DI DESA DATAH KECAMATAN ABANG KABUPATEN
KARANGASEM

ABSTRAK

Latar Belakang. Peningkatan kadar asam urat pada lansia dapat terjadi akibat
penurunan fungsi ginjal dan metabolisme tubuh. Kadar asam urat yang tinggi dapat
memicu terjadinya stres oksidatif dan aktivasi sistem renin-angiotensin yang
berdampak pada vasokonstriksi pembuluh darah, sehingga berpotensi
menyebabkan peningkatan tekanan darah. Lansia merupakan kelompok yang rentan
mengalami kedua kondisi tersebut, sehingga perlu dilakukan penelitian untuk
mengetahui hubungan antara kadar asam urat dengan tekanan darah. Penelitian ini
bertujuan untuk mengetahui hubungan kadar asam urat dengan tekanan darah pada
lansia di Desa Datah, Kecamatan Abang, Kabupaten Karangasem. Metode. Jenis
penelitian yang digunakan adalah observasi analitik dengan rancangan cross
sectional. Penelitian dilaksanakan di Desa Datah, Kecamatan Abang, Kabupaten
Karangasem pada bulan Februari — April 2026. Populasi dalam penelitian ini adalah
seluruh lansia sebanyak 2004 orang dengan jumlah sampel 94 responden yang
dihitung menggunakan rumus Slovin. Teknik pengambilan sampel menggunakan
purposive sampling. Pengukuran kadar asam urat dilakukan menggunakan alat
POCT, sedangkan tekanan darah diukur menggunakan sphygmomanometer. Hasil.
Penelitian menunjukkan lansia memiliki kadar asam urat tinggi sebesar 68,1% dan
tekanan darah tinggi sebesar 42,5%. Hasil analisis data menunjukkan adanya
hubungan kadar asam urat dengan tekanan darah pada lansia, ditunjukkan dari hasil
signifikansi sebesar p = 0,009 dengan derajat kepercayaan 95%. Simpulan dari
penelitian ini terdapat hubungan antara kadar asam urat dengan tekanan darah pada
lansia.

Kata kunci : Asam urat, tekanan darah.
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RINGKASAN PENELITIAN

HUBUNGAN KADAR ASAM URAT DENGAN TEKANAN DARAH
PADA LANSIA DI DESA DATAH KECAMATAN ABANG
KABUPATEN KARANGASEM

Oleh : Ni Kadek Satyawati Natha

Lanjut usia adalah seseorang yang memiliki usia 60 tahun keatas, semakin
bertambahnya usia dapat menyebabkan fungsi fisiologis menurun karena adanya
proses degeneratif atau penuaan (Syawali & Ciptono, 2022). Pada usia lanjut,
berbagai organ tubuh akan mengalami penurunan kinerja. Salah satu organ yang
mengalami penurunan kinerja adalah ginjal. Ginjal berperan sebagai tempat
pengeluaran sisa — sisa zat metabolisme tubuh yang berfungsi untuk
menyeimbangkan cairan dalam tubuh dan terhindar dari zat — zat berbahaya

(Mantiri dkk., 2017).

Asam urat adalah penyakit dari sisa metabolisme zat purin yang berasal dari
sisa makanan yang kita konsumsi. Asam urat merupakan senyawa yang ada karena
adanya hasil metabolisme purin dalam tubuh (Karuniawati, 2018). Kadar asam urat
normal pada laki — laki yaitu 3,0 — 7,0 mg/dL dan pada wanita yaitu 2,4 — 6,0 mg/dL.
Kadar asam urat dalam darah ditentukan oleh keseimbangan antara produksi dan
sekresi. Bila keseimbangan terganggu maka akan terjadi peningkatan kadar asam
urat serum diatas normal yang disebut hiperurisemia (Febrianti dkk, 2019).
Peningkatan kadar asam urat dapat mengakibatkan gangguan pada tubuh manusia
seperti perasaan linu-linu di daerah persendian dan sering disertai timbulnya rasa
nyeri yang teramat sangat bagi penderitannya. Penyakit ini sering disebut penyakit

gout atau lebih dikenal dengan penyakit asam urat (Karuniawati, 2018).

Penyebab terjadinya peningkatan kadar asam urat dalam tubuh dipengaruhi
oleh faktor makanan dan senyawa lain yang mengandung purin. Purin terdapat

dalam semua jenis bahan pangan yang mengandung protein nabati mauapun hewani



seperti jeroan, daging, sayur bayam, seafood dan kacang — kacangan (Ayu dkk,
2023). Peningkatan kadar asam urat dapat menyebabkan hipertensi, dihubungkan
dengan pengaruh kadar asam urat terhadap peningkatan stress oksidatif dan
pengaktifan system renin — angiostensin, hal tersebut menyebabkan disfungsi
endothel dan vasokontriksi pembuluh perifer, sehingga menyebabkan tekanan

darah meningkat (Farizal, 2019).

Metode penelitian ini menggunakan jenis penelitian observasi analitik, yang
bertujuan untuk memperoleh informasi tanpa adanya intervesi maupun manipulasi.
Sementara itu, desain penelitian ini menggunakan survei Cross Sectional dengan
tujuan untuk mempelajari resiko dan efek dengan cara observasi melalui
pengumpulan data. Penelitian dilaksanakan di Desa Datah, Kecamatan Abang,
Kabupaten Karangasem pada bulan Februari — April 2026. Populasi penelitan ini
yaitu seluruh lansia dengan jumlah sampel 94 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, 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 Datah.

Berdasarkan karakteristik usia, sebagian besar responden berada pada
kategori usia 60 — 74 tahun (elderly) sebanyak 86 responden (91,5%). Berdasarkan
jenis kelamin, sebagian besar reponden berjenis kelamin perempuan sebanyak 60
responden (63,8%). Kemudian berdasarkan indeks masa tubuh (IMT), sebagian

besar responden memiliki IMT normal sebanyak 37 responden (39,4%).

Hasil pemeriksaan kadar asam urat pada lansia sebagian besar responden
paling banyak berada pada kategori asam urat tinggi kadar asam urat tinggi
(Hiperurisemia) sebanyak 64 responden (68,1%), sedangkan kadar asam urat
normal sebanyak 30 responden (31,9%). Hasil pemeriksaan tekanan darah pada
lansia didapatkan sebagian besar lansia memiliki tekanan darah tinggi (Hipertensi)

sebanyak 40 responden (42,5%). Jumlah responden yang memiliki tekanan darah
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normal sebanyak 20 responden (21,3%) dan tekanan darah optimal sebanyak 34
responden (36,2%).

Simpulan dari penelitian ini yaitu adanya hubungan antara kadar asam urat
dengan tekanan darah pada lansia di Desa Datah Kecamatan Abang Kabupaten
Karangasem. Hasil tersebut dibuktikan dengan menggunakan uji Chi — Square

dengan nilai signifikansi P = 0,009 dengan derajat kepercayaan 95%.

Daftar bacaan : 68 (2011 —2026)
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HGPRT : Hypoxanthine Guanin Phosphoribosy Transferase
HPLC : High Performance Liquid
IMP : Inosin Monofosfat

IMT : Indeks Massa Tubuh

Lansia : Lanjut Usia

MAP : Mean Arterial Pressure
mg/dL : Miligram per desiliter

mmHg : milimeter hydrargyrum

NO : Nitrit Oxide

OAINS : Obat Imflamasi Non-Steroid
PNP : Purin Nukleosida Fosforilase
POCT : Point Of Care Test

PRPP : Fosforibosi Pirofosfat

RAAS : Renin Angiotensin Aldosteron
Riskesdas : Riset Kesehatan Dasar

SOD : Superoksida Desmutase

XO : Xantin Oksidase
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