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ABSTRACT

Background: Uric acid is the end product of purine metabolism. In conditions of high
levels, uric acid enters cells and acts as an oxidant, and acts as an independent risk
factor and predicts the incidence of type 2 diabetes mellitus. This study aimed to analyze
the relationship between uric acid levels and blood sugar levels in women of childbearing
age prediabetes.

Subjects and Method: This was an observational analytic study with a cross-sectional
design. This study was conducted in Malang City. A sample size of 100 women of
childbearing age were selected using simple random sampling technique. The dependent
variable was blood sugar levels women of childbearing age prediabetes. The independent
variable is uric acid levels. The data were collected by examining uric acid levels and
fasting blood sugar levels in the study subjects. Data were analyzed using Pearson
correlation.

Results: Based on the study results, it was found that uric acid levels were associated
with blood sugar levels in prediabetic women of childbearing age (r = 0.21, p = 0.039)
and were statistically significant.

Conclusion: There is a relationship between uric acid levels and blood sugar levels in
prediabetic women of childbearing age.

Keywords: uric acid levels, fasting blood sugar, women of childbearing age, prediabetes

ABSTRAK

Latar Belakang: Asam urat merupakan hasil akhir dari metabolisme purin. Pada kondisi
kadar tinggi, asam urat masuk ke dalam sel dan bertindak sebagai oksidan, serta berperan
sebagai faktor risiko independen dan memprediksi kejadian diabetes melitus tipe 2.
Penelitian ini bertujuan untuk menganalisis hubungan kadar asam urat dengan kadar gula
darah pada wanita usia subur prediabetes.

Subjek dan Metode: Penelitian ini merupakan penelitian analitik observasional dengan
pendekatan cross-sectional. Lokasi penelitian di Kota Malang. Besar sampel sebesar 100
wanita usia subur dipilih menggunakan teknik simple random sampling. Variabel
dependen adalah kadar gula darah wanita usia subur prediabetes. Variabel independent
adalah kadar asam urat. Pengumpulan data dilakukan dengan pemeriksaan kadar asam
urat dan kadar gula darah puasa pada subjek penelitian. Data dianalisis menggunakan
korelasi pearson.
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Hasil: Berdasarkan hasil penelitian diperolen bahwa kadar asam urat berhubungan
dengan kadar gula darah pada wanita usia subur prediabetes (r=0.21, p=0.039) dan secara

statistic signifikan.

Keseimpulan: Terdapat hubungan antara kadar asam urat dengan kadar gula darah pada

wanita usia subur prediabetes.

Kata kunci: kadar asam urat, gula darah puasa, wanita usia subur, prediabetes

PENDAHULUAN

Asam urat merupakan produk akhir
katabolisme adenine dan guanine yang berasal
dari katabolisme nukleotida purin. Asam urat
dihasilkan sel yang mengandung Xxanthine
oksidase terutama hepar. Beberapa penelitian
menunjukkan bahwa peningkatan kadar asam
urat dalam darah terkait erat dengan penyakit
kardiovaskular, sindrom metabolisme, resistensi
insulin, 2019)
(Andrade et al., 2014). Hal tersebut sejalan

dengan studi terbaru yang menyebutkan bahwa

dan diabetes (Xiong et al.,

asam urat serum (Uric Acid) sebagai faktor risiko

potensial berkembangnya penyakit diabetes,
hipertensi, stroke, dan penyakit kardiovaskular
(Xu et al., 2016). Meskipun nilai peningkatan
kadar asam urat dalam serum sebagai risiko
dalam perkembangan diabetes, namun hal
tersebut masih diperlukan penelitian yang lebih
lanjut. Data terbaru menunjukkan bahwa asam
urat berkorelasi dengan meningkatnya resistensi
insulin  dan asam urat sebagai
2010).

penelitian melaporkan bahwa terdapat hubungan

penanda

prediabetes  (Causevic, Beberapa
yang positif antara kadar asam urat serum yang
tinggi dan diabetes, sedangkan penelitian lain
melaporkan tidak ada hubungan, atau hubungan
terbalik (Bandaru & Shankar, 2011) (Bhole,

2011).
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Gout yang disebabkan oleh peningkatan
serum asam urat, menjadi salah satu penyakit
yang paling umum disebabkan oleh gaya hidup
2014).
hiperurisemia telah dikaitkan dengan resistensi
yang
mengaitkan hiperurisemia-resistensi insulin dan
fungsi sel beta (Gonz & Mart, 2011) (Widiyanto

et al., 2021). Diketahui bahwa klirens asam urat

(Kushiyama et al, Meskipun

insulin, namun ada beberapa studi

berkorelasi terbalik dengan resistensi insulin,
yang merupakan patofisiologis utama faktor dari
semua komponen sindrom metabolik. Ada
beberapa kesepakatan bahwa tingkat kadar asam
urat harus diketahui pada pasien sindrom
metabolik karena terdapat hubungan dengan
risiko kardiovaskular, khususnya pada wanita
(Jasna Vucak, Milica Kati¢, Ivan Bielen, Davorka
Vrdoljak, Dragica Ivezi¢ Lali¢ & Markovic,
2012).

Hasil dari analisis menunjukkan bahwa
asam urat terkait secara signifikan dengan gula
darah puasa; yaitu peningkatan kadar asam urat
akan meningkatkan kadar gula darah puasa. Efek
asam urat dapat dimediasi secara langsung dan
tidak langsung melalui waist circumference.
Namun, efek tidak langsungnya minimal jika
dibandingkan dengan efek langsung. Oleh karena
itu, asam urat berpengaruh pada kadar gula darah
oleh efek

puasa terutama jika dijelaskan
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langsung. Asam urat juga secara signifikan
dikaitkan HbAlc

pinggang. Hasil ini menunjukkan bahwa hal

dengan melalui  lingkar
tersebut menurunkan kadar asam urat serum yang
dapat meningkatkan parameter glikemik dan
mungkin menurunkan risiko diabetes melitus tipe
2 pada pasien prediabetes (Anothaisintawee et
al., 2017).

Sebagian besar dari kasus prediabetes
memiliki potensi menjadi sindrom metabolik.
Prediabetes berpotensi hampir dua kali lebih
tinggi
dibandingkan yang tanpa gula darah puasa
Pada

menjadi

mengalami  resiko  kardiovaskuler

terganggu dan prediabetes. wanita

prediabetes yang konversi diabetes
memiliki resiko kejadian kardiovaskuler 3 kali
lebih sering dibanding mereka yang menetap
sebagai prediabetes (Tuso, 2014). Peningkatan
asam urat pada prediabetes disebabkan resistensi

insulin dan gangguan sekresi hormone insulin.

Deteksi dini peningkatan kadar asam urat
(hiperurisemia) merupakan salah satu
pemeriksaan  sederhana sebagai  prognosis

prediabetes (Flores et al., 2020). Penelitian ini
bertujuan untuk menganalisis hubungan kadar
asam urat dengan kadar glukosa darah pada
wanita usia subur prediabetes.

Penelitian ini  merupakan penelitian
analitik dengan desain studi cross-sectional yang
dilakukan di Kota Malang bulan Februari 2021.
Teknik yang

pengambilan sampel

sampel digunakan  dalam

yakni simple random

sampling. Jumlah sampel dalam penelitian ini
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adalah 100 responden. Variabel dependen dalam
adalah kadar

Variabel independen yakni kadar asam urat.

penelitian ini glukosa darah.
Instrumen pengambilan data yang digunakan
dalam penelitian ini adalah lembar observasi.
Data yang terkumpul kemudian dianalisis
menggunakan korelasi pearson.

Tahapan penelitian meliputi:

a. Penyampaian kuesioner dan inform consent.
data melalui

Pengambilan kuesioner

wawancara  langsung  dengan  responden.
Sedangkan inform consent ditanda tangani oleh
responden yang memenuhi kriteria dan bersedia
menjadi responden.
b. Persiapan pasien.

Sebelum dilakukan pengambilan sampel
darah maka pasien puasa selama 8-12 jam,
menghindari makanan yang mengandung purin
dan menghindari obat yang dapat mempengaruhi
hasil pemeriksaan.

c. Pengambilan sampel darah kapiler.

Pengambilan darah kapiler dilakukan pada
ujung jari kedua, ketiga atau keempat.
Pengambilan darah dilakukan setelah instrument
untuk pemeriksaan glukosa dan asam urat telah
siap.

d. Pemeriksaan glukosa darah.

Setelah instrument disiapkan, dilakukan
pengambilan darah kapiler. Stik disentuhkan
pada tetesan darah kapiler, kemudian stik akan
membaca kadar glukosa darah secara otomatis
e. Pemeriksaan asam urat darah.

Setelah instrument disiapkan, dilakukan

pengambilan darah kapiler. Stik disentuhkan
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pada tetesan darah kapiler, stik akan membaca
kadar asam urat darah secara otomatis.
Karakteristik Responden Berdasarkan Usia,
Tingkat Pendidikan, Tingkat pekerjaan dan
Tingkat Pendapatan
Berdasarkan Tabel 1 dapat diketahui

sebagian besar responden yang berpartisipasi

dalam penelitian ini yakni berusia 36-45
sebanyak 52 responden (52%). Tingkat
pendidikan terakhir responden yang

mendominasi dalam penelitian ini yakni SMA
sebesar 69 responden (69%). Sebagian besar jenis
pekerjaan dalam penelitian ini didominasi oleh
ibu rumah tangga yakni sebesar 63 responden
(63%) dengan tingkat pendapatan sebagian besar
<UMR sebanyak 69 responden (69%).

Tabel 1. Karakteristik Responden

Karakteristik Kriteria n %
Usia 26-35 tahun 6 6
36-45 tahun 52 52
46-55 tahun 36 36
56-65 tahun 6 6
Pendidikan SD 11 11
SMP 7 7
SMA 69 69
Diploma 1 1
S1 11 11
S2 1 1
Pekerjaan Ibu Rumah 63 63
Tangga
Petani 2 2
PNS 4 4
Swasta 17 17
Wiraswasta 14 14
Pendapatan <UMR 69 69
> UMR 31 31

e-1SSN: 2615-5516

Jurnal Informasi Kesehatan Indonesia,
Vol. 7, No. 1, 2021: 84-90

Analisis Bivariat

Analisis bivariat merupakan analisis yang
digunakan untuk menguji ada atau tidaknya
hubungan antara variable independen yakni kadar
asam urat dengan variabel dependen yakni kadar
gula darah wanita usia subur prediabetes.

Berdasarkan data analisis terhadap variabel
diketahui
hubungan yang signifikan antara kadar asam urat

tersebut  dapat bahwa terdapat

dengan kadar gula darah dibuktikan dengan
p=0.039 (p<0.005).

Tabel 2. Uji korelasi Pearson kadar asam urat
dengan kadar gula darah

Variabel Independen r p

Kadar asam urat 0.21 0.039

PEMBAHASAN

Telah dilakukan penelitian terhadap 100
wanita usia subur dan hasil dari penelitian ini
menunjukkan terdapat hubungan yang signifikan
antara kadar asam urat dengan kadar gula darah
dibuktikan dengan nilai p=0.039 (p<0.005). Hasil
penelitian ini tidak sejalan dengan penelitian
Pertiwi, et al. (2014) yang menyatakan bahwa
tidak terdapat korelasi antara asam urat dengan
kadar gula darah puasa. Hal ini dapat diakibatkan

oleh adanya intake obat penurun kadar asam urat

yang dikonsumsi oleh penderita diabetes
mellitus.
Kelainan metabolik  berupa diabetes

mellitus sering kali dihubungkan dengan kadar
asam urat yang meningkat. Hal ini karena
munculnya gejala inflamasi sebagai predictor

komplikasi metabolic pada penderita diabetes
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mellitus (Pertiwi et al., 2014). Hasil penelitian ini
sejalan dengan penelitian Siregar & Nurkhalis
(2017), yang menyatakan bahwa korelasi antara
kadar gula darah dengan kadar asam urat
0,652,

linier juga

didapatkan arah Kkorelasi positif (r =
p<0,0001) dan hasil uji
menyebutkan bahwa kadar gula darah menjadi

regresi

prediktor utama terhadap kadar asam urat dengan
pengaruh sebesar 42,5% (R2 0,425, 1K95% 0,013
— 0,036, p<0,0001). Namun, korelasi antara asam
urat dan kadar gula darah tidak memiliki
hubungan yang signifikan. Lebih lanjut dikatakan
bahwa kadar asam urat dapat menjadi biomarker
terjadinya gula darah puasa terganggu (GDPT).
Diduga kadar asam urat di atas 6,35 mg/dl
memiliki sensitifitas 80% dan spesifisitas 70%
dalam menentukan akan terjadinya DM tipe 2 di
kemudian hari. Sedangkan pada kadar asam urat
di bawah 5,35 mg/dl probabilitas DM tipe 2
dikemudian hari bernilai negatif.
kadar

hiperinsulinemia pada pasien DM sehingga dapat

Peningkatan

asam urat  berhubungan  dengan
memicu munculnya komplikasi hiperurisemia
serta penyakit kardiovaskuler lainnya sehingga
dibutuhkan efek

peningkatan kadar asam urat terhadap tubuh.

pengetahuan tentang

Asam urat adalah produk akhir dari
oksidasi katabolisme purin dan merupakan
penanda penting untuk resistensi insulin dan
perkembangan sindrom metabolik di masa depan.
Prevalensi DM pada kehamilan meningkat di
seluruh dunia. Prevalensi DM pada kehamilan
sangat bervariasi di antara populasi dan kegiatan

skrining yang baik dapat mengurangi risiko DM
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pada kehamilan. Penelitian Aker et al. (2016)
melihat bahwa kadar asam urat trimester pertama
memiliki asosiasi linier dengan perkembangan
kondisi DM pada kehamilan. Kadar asam urat
serum trimester pertama bersama dengan
parameter lain seperti globulin pengikat hormon
seks, protein reaktif C yang sensitif tinggi, dan
adiponectin dapat dimasukkan ke dalam model
risiko untuk menilai kebutuhan GCT (glucose
challenge test) oral di kemudian hari pada
kehamilan.

Sejalan dengan penelitian Li et al., (2020)
yang merupakan studi kohort retrospektif dengan
tujuan menyelidiki faktor risiko DM dalam
kehamilan, penelitian tersebut mengamati bahwa
wanita hamil dengan peningkatan kadar asam
urat dan USG (urine specific gravity) selama
minggu ke-16-18 kehamilan menunjukkan risiko
lebih tinggi terkena GDM. Peningkatan kadar
asam urat mungkin menginduksi produksi ROS
(reactive oxygen species), yang mengarah pada
resistensi insulin dan penurunan penyerapan
glukosa. Selain itu, disfungsi sel endotel yang
dimediasi asam urat mengurangi produksi oksida
(NO).

konsentrasi asam urat ditemukan menurun secara

nitrat Selama kehamilan normal,

signifikan pada minggu ke-8 kehamilan,
dibandingkan dengan tingkat pra-kehamilan, dan
tingkat yang berkurang ini dipertahankan sampai
sekitar 24 minggu kehamilan. Tingkat serum
asam urat yang meningkat pada kehamilan awal
dikaitkan dengan risiko DM pada kehamilan pada
trimester kedua yang lebih tinggi di antara wanita

hamil.

e-1SSN: 2615-5516



J I I’( Jurnal Informasi Kesehatan Indonesia,

urnal Informasi
Kesehatan Indonesia

adalah
yang dihasilkan di

utama
hati.

Asam urat produk
metabolisme purin
Nukleotida purin terurai pada hipoktanthine dan
guanine, beberapa di antaranya dapat didaur
ulang dan fosforilasi menjadi nukleotida
hipoktanthine, sementara bagian yang tersisa
dimetabolisme oleh xanthine dehydrogenase /
oxidase (XDH / XO). XDH / XO akan
diekspresikan dalam sel parenkim hati dan usus
kecil. XDH memiliki reaktivitas rendah dan dapat
dikonversi ke XO. Produksi asam urat tergantung
pada jumlah substrat dan aktivitas XO. Ginjal
juga memainkan peran penting dalam pengaturan
kadar asam urat dalam darah. Asam urat yang
beredar mudah disaring dari glomeruli ke dalam
tubule ginjal. Sekitar 90% asam urat yang
disaring diserap kembali oleh tubulus proksimal
terutama oleh urate transporter 1 (URAT1) dan
transporter glukosa 9 (GLUT9), dan sisanya
diekskresikan 10%. Jika tubuh memproduksi
terlalu banyak asam urat atau mekanisme
ekskresi terdegradasi, tubuh akan
mempertahankan asam urat yang berlebihan.
Hiperurisemia didefinisikan sebagai kadar asam
urat yang beredar lebih dari 5,7 mg/dl untuk
Ketika

konsentrasi asam urat darah melebihi normal,

wanita dan 7,0 mg/dl untuk pria.

cairan tubuh manusia menjadi asam, yang
mempengaruhi fungsi normal sel-sel manusia,
kemudian menyebabkan penyakit metabolisme

dalam jangka panjang (Xiong et al., 2019).
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PENUTUP

Kadar usam urat berkorelasi positif dan
secara statistic signifikan dengan kadar gula
darah. Diharapkan melalui hasil penelitian ini,
masyarakat dapat mengendalikan kadar asam urat
serta kadar gula darah melalui pola nutrisi,

aktivitas fisik, serta pemeriksaan kesehatan

secara rutin sehingga dapat meminimalisir risiko

serta mencegah timbulnya komplikasi.
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