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Hubungan Pengetahuan Gizi, Sikap, Pola Konsumsi, dan Asupan Purin
dengan Kadar Asam Urat Pasien Poliklinik Penyakit Dalam di RSU
Kabupaten Tangerang Tahun 2016

xvi + 65 Halaman +11 Tabel +1 Gambar + 4 Lampira

Asam urat merupakan hasil metabolisme akhir dari purin, yaitu salah satu
komponen akhir asam nukleat yang terdapat dalam inti sel tubuh. Meningkatnya
kadar asam urat dalam darah (hiperurisemia) dapat menimbulkan penumpukan
kristal monosodium urat sehingga menyebabkan penyakit gout. Penelitian ini
bertujuan untuk mengetahui hubungan pengetahuan gizi, sikap, pola konsumsi,
dan asupan purin dengan kadar asam urat pasien di RSU Kabupaten Tangerang.
Jenis penelitian ini adalah crossectional. Penelitian ini menggunakan teknik
Acsidental sampling yang dilakukan pada pasien di Poliklinik penyakit dalam
RSU Kabupaten Tangerang yang memenuhi kriteria inklusi dan ekslusi sebanyak
85 responden. Hasil penelitian menunjukan responden paling banyak berusia >56
tahun dan berjenis kelamin perempuan. Responden mempunyai tingkat
pengetahuan baik 49,4%, sikap baik 61,2%, pola konsumsi baik 50,6%, dan
asupan purin lebih 50,6%. Analisis data menggunaka uji independensi Chi-Square
dengan derajat kemaknaan (o= 0.05) diperolch hasil bahwa tidak ada hubungan
antara pengetahuan gizi (p value=0,758), sikap (p value=0,730) dan pola
konsumsi (p value=0,110) dengan kadar asam urat, pada asupan purin didapat
hasil yang berhubungan antara asupan purin dengan kadar asam urat pasien
poliklinik penyakit dalam dengan (p value=0,031). Berdasarkan penelitian ini,
direkomendasikan supaya dapat memberikan pengetahuan kesehatan melalui
media seperti poster mengenai bahan makanan yang mengandung tinggi purin.
Bagi peneliti lain diharapkan dapat menambah variabel lain yang dapat
mempengaruhi kadar asam urat.

Keywords: Pengetahuan Gizi, Sikap, Pola konsumsi, asupan Purin, dan Asam
Urat.
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Relationships Nutritional Knowledge, Attitude, Consumption Patterns, And
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Uric acid is the end result of purine metabolism, which is one of the final
components of nucleic acids contained in the nucler of cells. Increased levels uric
acid in the bold (hyperuricemia) can causes buildup of monosodium urate crystals
that gout. This study aims to determine the relationship of nutrition knowledge,
attitudes, consumption patterns, and the intake purine with uric acid levels patients
at the Tangerang District General Hospital. This research was cross-sectional.
This study used a Accidental sampling technique is performed on patients in the
disease Polyclinic the Tangerang District General Hospital who meet inclusion
and exclusion criteria as much as 85 respondents. The resuits most respondents
aged > 56years old is female. Respondents have a good knowledge leave of
49.4%, 61.2% good attitude, good, 50.6% consumption patterns, and 50.6% high
purin intake. Data analysis use the independence of the Chi-Square with
significance level (o = 0.05), obtained the result that ther is no relationship
between nutritional knowledge (p value=0,758), attitude (p value=0,730) and
consumption patterns - (p value=0,110) with wuric acid levels. There were
relationship between intake of purin with uric acid levels in patients the disease
clinic (p value=0,031) beside on this research, it is recommended in order to
provide health knowledge through media such as posters about foods that contain
high in purines. For other researchers are expected to add other variables that may
affect uric acid levels.

Keywords: Nutrition Knowledge, Attitudes, consumption patterns, intake of
purines and uric acid.
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BAB |

PENDAHULUAN

A. Latar Belakang

Asam urat merupakan hasil metabolisme akhir dari purin yaitu, salah
satu komponen akhir asam nukleat yang terdapat dalam inti sel tubuh.
Meningkatnya kadar asam urat dalam darah disebut hiperurisemia.
Hiperurisemia disebabkan oleh dua hal, yaitu karena pembentukan asam
urat yang berlebihan atau karena penurunan pengeluaran asam urat oleh
ginjal. Hiperurisemia yang tidak ditangani menyebabkan asam urat dalam
darah berlebihan sehingga menimbulkan penumpukan kristal asam urat.
Apabila kristal berada pada cairan sendi maka akan menyebabkan penyakit
gout (Diantari dan Aryu, 2013).

Sebetulnya, tubuh menyediakan 85% senyawa purin untuk kebutuhan
setiap hari namun hal ini belum diketahui masyarakat secara luas
(Saraswati, 2009). Diperkirakan gangguan asam urat yang terjadi ada 840
dari setiap 100.000 orang, dan mewakili sekitar 5% dari total penyakit
radang sendi. Penyakit ini dapat dikelompokan menjadi bentuk gout primer
yang umum terjadi (90% kasus). Penyebab tidak diketahui dengan jelas,
tetapi diperkirakan akibat kelainan proses metabolisme tubuh, tetapi yang
pasti ada hubungannya dengan obesitas, hipertensi, hiperlipidemia, dan
diabetes melitus. Gout primer dialami oleh laki-laki berusia lebih dari 30
tahun, sedangkan gout sekunder (10% kasus) dialami oleh umumnya wanita
setelah menopause, karena adanya gangguan hormon (Sustrani, 2007).

Menurut Riskesdas 2013 (Badan Litbangkes, 2013), penyakit
gangguan persendi/rematik yaitu suatu penyakit inflamasi sistemik kronik
pada sendi-sendi tubuh. Berdasarkan hasil wawancara peningkatan penyakit
persendi/rematik tertinggi pada umur >75 tahun, dan lebih tinggi pada
perempuan (13,4%) dibanding laki-laki (10,3%).
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Di provinsi Banten menunjukan prevalensi penyakit sendi pada umur
>15 tahun yang di diagnosis dengan gejala yaitu sebesr 20,6% dan tidak
terdiagnosis sebesar 9,5%, sedangkan di Indonesia prevalensi keseluruhan
penyakit sendi yaitu sebesar 24,7% pada umur >15 tahun.

Banyak faktor yang mendukung terjadinya penyakit gout (Sustrani,
2007). Faktor risiko yang dapat berpengaruh terhadap kejadian
hiperurisemia adalah pola makan tidak seimbang, konsumsi makanan tinggi
purin, dan obesitas. Terutama yang mengalami kelebihan berat badan lebih
dari 30% dari berat badan ideal (Setyoningsih, 2009).

Pola makan tidak seimbang (asupan protein yang mengandung tinggi
purin) mempengaruhi penyakit arthritis pirai (asam urat) (Utami, 2009).
Menurut penelitian yang dilakukan Diantri dan Aryu (2013) tentang
pengaruh asupan purin dan cairan terhadap kadar asam urat pada wanita usia
50-60 tahun di Kecamatan Gajah Mungkur, Semarang menunjukan bahwa
asupan purin berpengaruh terhadap kadar asam urat. Penelitian yang
dilakukan oleh Purba (2014), menunjukan hubungan yang bermakna antara
frekuensi makan sumber purin sedang per minggu dengan kadar asam urat
pada wanita menopause di Puskesmas Tikala Baru Manado pada p sebesar
(-0,692) dengan tingkat signifikasi (p <0.01).

Menurut data Studi Diet Total (SDT) tahun 2014 (Badan Litbangkes,
2014), untuk provinsi Banten dikatakan bahwa konsumsi daging dan
olahannya sebesar 54.5% hal ini lebih tinggi dari konsumsi rata-rata di
Indonesia (42.8%), dan konsumsi jeroan menempati urutan ke dua sebesar
3.4% dari rata-rata orang Indonesia hanya 2.1%.

Pencegahan suatu penyakit akan lebih diperhatikan oleh seseorang
yang memiliki pengetahuan (Notoatmodjo, 2007). Penelitian yang dilakukan
oleh Posma (2012), menunjukan bahwa terdapat hubungan bermakna antara
pengetahuan dan kadar asam urat darah (r=0,801, p=0,000) dengan pola
hubungan negatif. Hal ini sejalan dengan penelitian yang dilakukan oleh
Kurniawati (2014), yang menunjukkan adanya pengaruh penyuluhan
kesehatan terhadap pengetahuan dan sikap klien Gout Arthritis di
Puskesmas Tahuna Timur Kabupaten Sangihe.
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Penelitian Ranti (2012) dengan perbandingan kelompok intervensi dan
kelompok kontrol didapatkan pengetahuan, sikap, dan perilaku pasien
selama diberikan intervensi dengan buku saku mengalami peningkatan pada
pengetahuan sebesar 1.16%, sikap 5.50%, dan perilaku 5,60%. Sedangkan
untuk kelompok kontrol tidak adanya peningkatan. Pada penelitian yang
dilakukan Utomo (2014), dengan judul Pengaruh pemberian pendidikan
kesehatan asam urat terhadap pengetahuan dan sikap penderita asam urat
diwilayah kerja Pukesmas Gatak Sukoharjo, di dapat bahwa nilai pretest
pengetahuan 11,17 dan posttest 16,60 (p-value = 0,000), dan pretest sikap
49,67 dan posttest sikap 58,50 (p-value = 0,000), yang artinya dalam
penelitian ini ada pengaruh pemberian pendidikan kesehatan terhadap
pengetahuan dan sikap penderita asam urat.

Dari uraian di atas dapat disimpulkan bahwa pengetahuan
berpengaruh dalam pencegahan suatu penyakit. Sebagian orang memiliki
pengetahuan yang cukup tentang asam urat tetapi mereka mungkin belum
perduli terhadap penyakit tersebut dengan tetap mengkonsumsi makanan
yang tinggi purin dalam jumlah banyak, sehingga dapat menyebabkan
penumpukan purin di dalam darah yang mengakibatkan terjadinya kenaikan
kadar asam urat darah.

Berdasarkan latar belakang diatas, peneliti tertarik untuk meneliti
tentang “Hubungan Pengetahuan Gizi, Sikap, Asupan Purin, dan Pola
Konsumsi Dengan Kadar Asam Urat Pasien Poliklinik Penyakit Dalam Di
RSU Kabupaten Tangerang Tahun 2016”.

Rumusan Masalah Penelitian

Berdasarkan uraian latar belakang di atas, maka penulis merumuskan
masalah bagaimana hubungan pengetahuan gizi, sikap, pola konsumsi, dan
asupan purin dengan kadar asam urat pasien di RSUD Kabupaten Tangerang
Tahun 2016.

Ruang Lingkup Penelitian

Penelitian ini dilakukan untuk menganalisis apakah ada Hubungan
Pengetahuan Gizi, Sikap,Pola Konsumsi, dan Asupan Purin dengan Kadar
Asam Urat Pasien Poliklinik Penyakit Dalam di RSU Kabupaten Tangerang
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Tahun 2016. Penelitian dilakukan dengan pendekatan kuantitatif dengan

desain cross sectional, populasi pada penelitian ini adalah pasien yang

memiliki kriteria inklusi. Data yang dikumpulkan berupa data primer dan

sekunder.

D. Tujuan Penelitian

1. Tujuan Umum

Mengetahui hubungan pengetahuan gizi, sikap, pola konsumsi,

dan asupan purin dengan kadar asam urat pasien poliklinik penyakit
dalam Di RSU Kabupaten Tangerang Tahun 2016.

2. Tujuan Khusus

a.

=

o ©

o «Q —Hh o

Mendeskripsikan karakteristik responden yang meliputi: umur, jenis
kelamin, pendidikan, pekerjaan, dan IMT.

Menilai kadar asam urat responden

Menilai tingkat pengetahuan gizi responden.

Menilai sikap responden.

Menilai pola konsumsi responden.

Menilai asupan purin responden.

Menganalisis hubungan pengetahuan gizi dengan kadar asam urat.
Menganalisis hubungan sikap dengan kadar asam urat.

Menganalisis hubungan pola konsumsi dengan kadar asam urat.

. Menganalisis hubungan asupan purin dengan kadar asam urat.
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E. Manfaat Penelitian
1. Manfaat Bagi Masyarakat
Memberikan informasi kepada masyarakat khususnya penderita
asam urat, agar lebih patuh dalam menjaga dan memperhatikan asupan
makan yang mengandung purin.
2. Manfaat Bagi institusi Pendidikan
Hasil penelitian dapat digunakan sebagai rujukan dan sumber
pustaka sebagai bahan rujukan bagi mahasiswa yang memerlukan.
3. Manfaat Bagi Peneliti
Peneliti dapat menambah ilmu pengetahuan dari hasil penelitian
yang dilakukan, dan menerapkan teori yang didapat selama masa
pendidikan.
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