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HUBUNGAN SELF MONITORING DENGAN KADAR ASAM URAT
PADA LANSIA

(Dibimbing oleh Fransiska Anita dan Euis Dedeh Komariah)
YOVITA LINDA JEHANI (C1714201055)
YUNETY AVALDA LEIN (C1714201056)

ABSTRAK

Gout artritis merupakan penumpukan asam urat dalam tubuh secara
berlebihan, yang diakibat peningkatan asupan makanan yang mengandung
purin karena kurangnya self monitoring sehingga menyebabkan peningkatan
kadar asam urat dalam darah. Tujuan penelitian ini adalah untuk mengetahui
hubungan self monitoring dengan kadar asam urat dalam darah pada
penderita gout artritis di Puskesmas Tallunglipu Kabupaten Toraja Utara
Sulawesi Selatan. Penelitian ini menggunakan metode observasional analitik
dengan pendekatan cross sectional study. Pengambilan sampel dilakukan
dengan teknik non probability sampling dengan pendekatan purposive
sampling dengan jumlah sampel sebanyak 62 responden. Pengumpulan data
menggunakan alat ukur. Data yang diperoleh kemudian diolah dengan
menggunakan SPSS (Statistical Package For Social Science) versi 24.00
dengan menggunakan uji statistic chi square dan hasil dibaca pada
penggabungan sel diperoleh nilai p=0,022. Hasiil tersebut menunjukkan
bahwa nilai p < 0,05 artinya Ha diterima dan HO ditolak hasil ini menunjukkan
ada hubungan yang bermakna antara self monitoring dengan kadar asam
urat pada lansia dengan gout artritis di Puskesmas Tallunglipu Kabupaten
Toraja Utara Sulawei Selatan. Diharapkan penderita asam urat dibutuhkan
kepatuhan dalam self monitoring sehingga penderita asam urat selalu dalam
batas normal.

Kata Kunci : Self monitoring,kadar asam urat,lansia
Pustaka : 2010-2019



RELATION OF SELF MONITORING AND URIC ACID LEVELS IN
ELDERLY WITH ARTHRITIS GOUT

(Supervised by Fransiska Anita and Euis Dedeh Komariah)

Yovita Linda Jehani (C1714201055)
Yunety Avalda Lein (C1714201056)

ABSTRACT

Arthritic gout is an excessive buildup of uric acid in the body, which results
from increased intake of foods containing purines due to lack of self-
monitoring, which causes an increase in uric acid levels in the blood. The
purpose of this study was to determine the relationship between self-
monitoring and blood uric acid levels in people with arthritis gout at the
Tallunglipu Public Health Center, North Toraja Regency, South Sulawesi.
This study used an analytic observational method with a cross sectional study
approach. Sampling was done by using non probability sampling technique
with purposive sampling approach with a total sample of 62 respondents.
Data collection using measuring tools. The data obtained were then
processed using SPSS (Statistical Package for Social Science) version 24.00
using the chi square statistical test and the results were read on the merged
cells obtained p value = 0.022. These results indicate that the value of p
<0.05 means that Ha is accepted and HO is rejected. These results indicate
that there is a significant relationship between self-monitoring and uric acid
levels in the elderly with arthritis gout at the Tallunglipu Health Center, Toraja
Utara Regency, South Sulawesi. It is expected that gout sufferers need
compliance in self-monitoring so that gout sufferers are always within normal
limits.

Keywords : Self Monitoring and uric acid levels
Library : 2010-2019
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BAB |
PENDAHULUAN
A. Latar Belakang

Lansia adalah seseorang yang telah memasuki usia 60 tahun ke atas,
lansia mengalami proses penuaan sehingga dapat mengakibatkan
penurunan fungsi fisiologis tubuh (Azizah, 2012). Penyakit yang sering
diderita oleh lansia yaitu penyakit gout artritis dikarenakan menurunnya
fungsi sistem muskuloskeletal dan mengomsumsi makanan yang tinggi
akan purin dan merupakan penyakit yang berhubungan dengan tingginya
kadar asam urat yang ada di dalam darah (Diantari & Kusumastuti, 2013).
Gout artritis adalah penyakit yang disebabkan penumpukan asam urat
dalam tubuh secara berlebihan, baik itu akibat produksi yang meningkat,
pembuangannya melalui ginjal yang menurun, atau akibat peningkatan
asupan makanan kaya purin. Penyebab tingginya asam urat dalam darah
hingga terjadi hiperurisemia ada beberapa yaitu adanya gangguan
metabolisme urine bawaan, kelainan pembawa sifat atau genetik, pola
makan berkadar purin tinggi seperti daging, jeroan, kepiting, kerang, keju,
kacang tanah, bayam, buncis (Darul azhar, 2017).

Menurut World Health Organitation (2017) prevalensi gout artritis di
dunia yaitu sebanyak 47.150 jiwa. Gout artritis juga meningkat tidak
hanya terjadi di negara maju saja, namun terjadi juga di beberapa negara
berkembang, salah satunya di negara Indonesia sendiri kejadian gout
artritis mencapai 1,6-13,6/100.000 orang (WHO, 2015). Di provinsi
Sulawesi Selatan 8,34% dari populasi sebanyak 8,82 juta penduduk
(Depkes 2018), dan salah satu daerah di Sulawesi Selatan yang tinggi
kadar asam wurat yaitu di Toraja Utara sebanyak 4,3% dari jumlah
penduduk sebanyak 239.558 jiwa (Dinkes, 2019). Pada Puskesmas
Tallunglipu penyakit gout artritis didapatkan kasus 603 orang berdasarkan
data-data yang didapatkan dari Januari-Oktober pada tahun 2020.



Faktor yang menyebabkan terjadinya gout artritis akibat kurangnya
aktivitas fisik seperti kurangnya melakukan olahraga, malas untuk
bergerak, kurangnya aktivitas, dan itu dapat menghambat penghancuran
tumpukan urat atau kristal pada jaringan,sehingga terjadi peningkatan
kadar asam uarat dalam darah. Kadar normal pada lansia dengan kadar
asam urat dalam darah adalah 2 sampai 6 mg/dL untuk perempuan dan 3
sampai 7,2 mg/dL untuk laki-laki. Bagi yang berusia lanjut kadar tersebut
lebih tinggi. Rata-rata kadar normal asam urat adalah 3.0 sampai 7,0
mg/dl. Bila kadar asam urat darah lebih dari 7,0 mg/dl dapat menyebabkan
serangan gout artritis yang disertai dengan nyeri sendi,sulit beraktivitas,
yang jika tidak ditangani akan menimbulkan berbagai komplikasi seperti
gangguan pada ginjal,kardiovaskuler,hipertensi. Untuk mencegah
peningkatan kadar asam urat dibutuhkan self monitoring (Ardhiatma et al,
2020).

Self monitoring merupakan konsep yang berhubungan dengan konsep
pengaturan diri (impression management) atau konsep pengaturan diri
(Snyder & Gangestad, 2013). Tujuan dari self monitoring pada penderita
gout artritis yaitu sebagai acuan untuk mengetahui tentang penyakit asam
urat, dapat mengontrol pola makan dan diet purin serta melakukan
aktivitas fisik, istirahat sendi dan pengobatan. Maka untuk mencegah
peningkatan kadar asam urat dalam darah dibutuhkan kepatuhan untuk
mengontrol diet yang rendah purin serta berolahraga yang rutin.

Berdasarkan fenomena yang ditemukan oleh peneliti di desa
Tallunglipu Toraja Utara, Sulawesi Selatan, masyarakat tidak luput dari
tatanan budaya Toraja dimana pada umumnya lansia becocok tanam dan
hal tersebut yang menjadi kendala para lansia yang terkena gout artritis
karena tidak dapat becocok tanam dikarenakan nyeri pada sendi, sehingga
para lansia merasa kurangnya meningkatkan kualitas hidup. Faktor lainnya

adalah makanan yang tinggi purin seperti daging, jeroan dan beberapa



makanan lain yang tinggi purin. Hal ini terjadi oleh faktor budaya setempat,
yang mengkomsumsi makanan tinggi purin sehingga dapat mencetus
terjadinya peningkatan asam urat.

Berdasarkan hasil penelitian Karita Dewi (2019) di Banyumas
mengatakan bahwa ada hubungan pola makan dan gaya hidup dengan
kadar asam urat pralansia & lansia yang ditemukan pada 21 responden
yang memiliki pola makan yang tidak baik sehingga kadar asam urat tinggi.
Penelitian mengatakan bahwa jika self monitoring sangat berdampak bagi
kesehatan terutama pada lansia untuk mencegah kekambuhan kadar
asam urat baik maka dapat mengontrol dengan kadar asam urat pada
lansia. Maka peneliti akan melakukan penelitian dengan tingkat kejadian
gout artritis di puskesmas Tallunglipu Toraja Utara. Berdasarkan fenomena
tersebut peneliti tertarik untuk melakukan penelitian mengenai “Hubungan
Self Monitoring Dengan Kadar Asam Urat Pada Lansia Dengan Gout

Artritis Di Puskesmas Tallunglipu Posyandu Rantepaku Toraja Utara”.

.Rumusan Masalah

Perilaku gaya hidup yang berisko menyebabkan terjadinya gout
artritis, diantaranya pola makanan yang tinggi akan purin menyebabkan
peningkatan kadar asam urat dalam darah, jarang melakukan aktivitas fisik

yang berakibat berlebihnya kerja otot jantung waktu berkontraksi.

Berdasarkan uraian di atas, maka peneliti mencoba untuk
merumuskan masalah yaitu apakah ada hubungan self monitoring dengan
kadar asam urat pada lansia dengan gout atrithis di Puskesmas

Tallunglipu Toraja Utara.



C. Tujuan Penelitian

1.

2.

Tujuan Umum
Mengetahui hubungan self monitoring dengan kadar asam urat

dalam darah pada penderita gout artritis.

Tujuan Khusus

a. Mengidentifikasi self monitoring gout artritis terhadap lansia di
Puskesmas Tallunglipu.

b. Mengidentifikasi kadar asam urat terhadap lansia di Puskesmas
Tallunglipu.

c. Menganalisis hubungan self monitoring terhadap kadar asam urat

pada lansia di Puskesmas Tallunglipu.

D. Manfaat penelitian

1.

Bagi Klien dan Keluarga

Diharapkan penelitian ini dapat bermanfaat bagi penderita asam
urat dalam melakukan self monitoring, serta peran dari keluarga untuk
mencegah peningkatan kadar asam urat dalam merawat anggota

keluarga.

. Bagi Tenaga Kesehatan

Dipergunakan sebagai bahan informasi untuk menambah literature
dalam dunia keperawatan terutama dalam memberikan asuhan
keperawatan yang sesuai dan memperhatikan self monitoring dengan
kadar asam urat pada lansia, sehingga tenaga kesehatan tidak hanya
berfokus pada permasalahan fisik yang dikeluhkan klien.

. Bagi Penelitian

Penelitian ini  bermanfaat bagi peneliti dalam mendapatkan
pengalaman baru dan memberikan wawasan baru dalam bidang
keperawatan, terutama keperawatan lansia mengenai self monitoring

dengan kadar asam urat pada lansia.



