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Lampiran 1

Data Hasl Pendlitian

RS EINTANG AMIN
Data Hasil Penelitian
PENGARUH KONSUMSI MAKANAN LAUT TINGGI PURIN TERHADAP KADAR

ASAM URAT PADA MASY ARAKAT PESISIR DESA MUARA GADIMNG MAS
LAMPUNG TIMUR

NO | Kode Nama | Jenis Kelamin | Uska Frekuensi Kadar asam Keterangan
konsumsi urat
makanan laut (mg/dLy

1 55 Perempuan 55 | 14-21 % serninggu 42 Morrmal

2 T Laki-Laki 54 14-21 ¥ serninggu 6.2 Morrmal

3 GDN Laki-Laki 0 14-21 ¥ serminggu 10.3 Tidak normal
4 BEG Laki-Laki 43 14-21 ¥ serminggu 8.2 Tidak norrmal
5 HYD Laki-Laki 40 14-21 ¥ serminggu 6.3 Maorrmal

[ RTD Laki-Laki 52 14-21 ¥ serminggu 2.3 Tidak norrmal

7 YT Perempuan 48 | 14-21 ¥ serninggu 6.5 Tidak narmal
g Rn Perempuan 45 14-21 ¥ serminggu 6.7 Tidak norrmal
9 S8 Laki-Laki 57 14-21 ¥ serminggu a¥ Tidak narrmal
10 = Perempuan 45 14-21 ¥ serminggu 6.8 Tidak norrmal
11 FO Perempuan 52 T ¥ seminggu 6.9 Tidak narmal
12 5P Perempuan 45 T x seminggu 6.5 Tidak narmal
13 S Perempuan 39 7w seminggu 74 Tidak narmal
14 LM Laki-Laki 355 T xsaminggu 6.4 Morrmal
15 MH Laki-Laki 45 T s seminggu 73 Tidak norrmal
16 BHM Laki-Laki 43 T usaminggu 7.6 Tidak narrmal
17 IF Laki-Laki 40 T s seminggu 6.1 Morrmal
1E ] Perempuan 44 T ¥ seminggu 5.2 MNorrmal
19 RIOM Laki-Laki 50 T useminggu 7.0 Morrmal
20 DN Laki-Laki a0 T xseminggu 7.3 Tidak norrmal
21 3PR Laki-Laki 43 T xsaminggu 6.4 Morrmal
Fi I5SH Perempuan 39 7w seminggu 6.4 Tidak narmal
13 INH Perempuan 58 4-6 % serninggu 6.8 Tidak narmal
kL SAT Perempuan 48 4-6 % sermninggu 34 Morrmal
25 BN Laki-Laki 38 d-6 ¥ semingge 34 Maorrmal
Fi AR Laki-Laki 45 4-6 ¥ seminggu 7.6 Tidak norrmal
Fa WG5S Perempuan 43 4-B ¥ seminggu 4.1 Morrmal
2B MLA Perempuan a7 4-6 ¥ serninggu 5.3 Morrmal
19 EK Perempuan 49 4-6 % serninggu 48 MNormal
0 MLl Perempuan a7 1-3 ¥ sermninggu 34 Morrmal
il LY Laki-Laki 36 1-3 % seminggu 6.4 Morrmal
iz WT Perempuan 37 1-3 ¥ serninggu 4.4 Morrmal
i3 TR Laki-Laki 43 1-3 % seminggu 6.2 Morrmal
i = Laki-Laki 45 1-3 ¥ seminggu 32 Morrmal
5 TEN Laki-Laki 51 1-3 ¥ seminggu 34 Morrmal
ik SND Laki-Laki 54 1-3 ¥ seminggu £ Morrmal
£y MR Laki-Laki 0 1-3 % saminggu 4.6 Morrmal
iE HE Laki-Laki 33 1-3 % seminggu 48 Morrmal
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Lampiran 2

A. Analisa univariat

Output Hasll Statistik

Jenis Kelamin N

% of Total N

Laki-Laki 22 57.9%
Perempuan 16 42.1%
Total 38 100.0%
Usia Responden
N Valid 38
Missing 0
Mean 46.92
Minimum 36
Maximum 58

Descriptive Statistics

N Minimum  Maximum  Mean Std. Deviation
Kadar Asam Urat 38 3.2 10.3 6.058 1.7911
\Valid N (listwise) 38
B. AnalisaBivariat
Tests of Normality
Frekuensi Kolmogorov-
Konsumsi Smirnov@ Shapiro-Wilk
Makanan Laut Statistic  df  Sig.  Statistic  df Sig.
Kadar Asam  1-3 x seminggu .182 9 .200 .877 9 .148
Urat 4-6 x seminggu 155 7 .200° .908 7 .384
7 X seminggu 158 12 .200° 927 12 .350
14-21 x seminggu .228 10 .150 .933 10 .480

*, This is a lower bound of the true significance.

a. Lilliefors Significance Correction




UJI ONE WAY ANNOVA

Descriptives

Kadar Asam Urat

95% Confidence Interval for

Std. Mean

N  Mean Deviation Std.Error Lower Bound Upper Bound Minimum Maximum
1-3 x 9 4.456 1.1907 .3969 3.540 5.371 3.2 6.4
seminggu ] ‘
4-6 X 7 5.057 ‘1.6349 .6179 3.545 6.569 3.4 7.6
seminggu ‘
7 x 12 6708 6788  .1960 6277  7.140 52 7.6
seminggu |
14-21 10 7.420 11.9002 .6009 6.061 8.779 4.2 10.3
seminggu
Total 38 6.058 1.7911 .2905 5.469 6.647 3.2 10.3

Test of Homogeneity of Variances

Levene
Statistic dfl df2 Sig.
Kadar Asam Based on Mean 4.076 3 34 .014
Urat Based on Median 2.092 3 34 120
Based on Median and with 2.092 3 20.061 133
adjusted df
Based on trimmed mean  4.062 3 34 .014
ANOVA
Kadar Asam Urat
Jumlah persegi  Df Mean Square F Sig.
Antar kelompok 53.748 3 17.916 9.379 .000
Dalam kelompok 64.945 34 1.910
Total 118.693 37




Multiple Comparisons

Dependent Variable: Kadar Asam Urat

Tukey HSD
(I) Frekuensi  (J) Frekuensi Mean 95% Confidence Interval
Konsumsi Konsumsi Makanan Difference  Std. Lower
Makanan Laut Laut (I-J) Error Sig. Bound Upper Bound
1-3 x 4-6 x seminggu -6016 .6965 .823 -2.483 1.280
seminggu 7 x seminggu -2.2528" .6094 .004 -3.899 -.607
14-21 x seminggu -2.9644°  .6350 .000 -4.680 -1.249
4-6 X 1-3 x seminggu .6016 .6965 .823 -1.280 2.483
seminggu 7 X seminggu -1.6512  .6573 .076 -3.426 124
14-21 x seminggu -2.3629" .6811 .007 -4.202 -.523
7 x seminggu  1-3 x seminggu 2.2528" .6094 .004 .607 3.899
4-6 x seminggu 1.6512 .6573 .076 -.124 3.426
14-21 x seminggu -.7117  .5918 .629 -2.310 .887
14-21 x 1-3 x seminggu 2.9644" .6350 .000 1.249 4.680
seminggu 4-6 x seminggu 2.3629" .6811 .007 .523 4.202
7 X seminggu 7117 .5918 .629 -.887 2.310

UJI PEARSON CORRELATION
Correlations

Frekuensi Konsumsi

Makanan Laut Kadar Asam Urat
Frekuensi Konsumsi Pearson Correlation 1 .662™
Makanan Laut Sig. (2-tailed) .000
N 38 38
Kadar Asam Urat Pearson Correlation .662" 1
Sig. (2-tailed) .000

N 38 38




Lampiran 3

Dokumentas Pendlitian




Lampiran 4

Kuisioner Pendlitian

KUISIONER PENELITIAN

HUBUNGAN KONSUMSI MAKANAN LAUT TINGGI PURIN TERHADAP KADAR
ASAM URAT PADA MASYARAKAT PESISIR DESA MUARA GADING MAS
LAMPUNG TIMUR

Hari / Tanggal :
A. Data Responden
Petunjuk pengisian : Berilah tanda cheek (V) pada jawaban yang sesuai

1. Nama Lengkap ;Na;mun

2. lJenis Kelamin : O Laki-laki o Perempuan
3. UsiaBapak/Tbou : 38 %\
4.  Berat badan 40
S ® W 94,
5. Tinggi badan 184 (m

B. Riwayat Penyakit

1. Apakah bapak/ibu memiliki penyakit Hipertensi/Darah tinggi?
OYa
& Tidak

2. Apakah bapak/ibu memiliki penyakit Ginjal?
OYa
fidak

3. Apakah bapak/ibu memiliki penyakit Jantung?
O Ya
D/ridak

4. Apakah bapak/ibu memiliki penyakit Stroke?
OYa

Eﬁ'idak

5. Apakah bapak/ibu memiliki penyakit Diabetes?
OYa

(:I/T idak



1

4

Apakah Bapokbe memakon makanan oot seperis ikan, kerang, wdang, cumi-cum
dan kepabuig ™

@

O Tielak

Tika bapakoibu memakon makanan low sepertl ikan, kerong, udang, cumii-cumi dan
kepiting, seberapa sering bapakibu memakan makaman lout rerschut?

0 14-21 kali semingzu {5)

O 7 keali dulum seminggu (4)

s sampai 6 kali seminggu (3)

O 1 sampai 3 kil semingg (2)

O 1 sampad 3 kali sebulan (1)

O Tidak pernnh {0

Sumdsr | Food Frequesey (hesioner (FRQ)

Jenis makanan laul aps yang paling sering bapak/ibu konsumsi? (boleh memilib
Iefib duri 1]

[E/ihul.

[ widany

E/tu:m-wmi

2 kepiting

O kerany



Lampiran 5
Kaji Etik Penélitian

Kementerian Kesehatan

’ K k Poltekkes Tanjunghkarang
Lanpeng 35145
| 021 s
© 't pcitesives-tiacd
KETERANGAN LAYAKETIK
DESTRIPTION OF ETIIICAL EXEMPTION
“ETHICAL EXEMPTION®
No JTTRERPR -TINVA2025
Protokel penclitisn vers 1 yang dusalkan okeh ;
The rexvarck provocal propesed by
Pz waon ¢ Kboyrotamis
Frivcimal Tn Ixvewigawr
Nama lnegousi i Poliekkes Tasjusgkanny
Nawe of the lasnnusion
Dengan judod:
Tivke
*Peagarsh konsurnd makanan baut thagg parin terhadap kadar ssam urst pads masyarakat pesisir doca muars
pading mas lsmpung G
*Ihe effect of bigh purine ceafoad assewngtios on aric aoid Aewels 1w coorsal commmmitier 1o muord guding mae suel Langang

rillage”

Dinryasakan layak etk sesas 7 Gsih) Standes WHO 2011, yans 1) Nilai Sosad. 2) N limaah, J) Penerataan Bebaz dan
Masdaat, 4] Ruseieo, $) Baubue Bksploitasi, ) Kershesiaan dan Prevacy, & 7) Forsestjuom Seicleh Posjelaan, yang merujok
roace Podureas CTOMS 2016 Hal iné seporti yong dunyakan eleh temenubiayn indkaier sctiop siandar.

Declaved 30 be evhacaly appropriake s accondimee 19 7 leavwn) IHO 200) Sndardle, 1) Sucval Fals, 2) Seionngie Vaier,

5 Equivshie Assesnment and Bexef, <) Réidy, 5) PersvasEodekaion 6 Canldomelalinr and Privacy, asd 7} fnformed
Cemevitl, referving & the J0J8 CTOMS Culdnlines This (s a5 ndicoded fy the filWiwent of fhe sadicany s of vach slandard

Perayatass Laik Elik i borfaka sclarma kunis wekss tarmiyal 95 Mes 2023 sampal dongun tanggal 43 Mei 2006,

My €3, 0028
rhir decinranion of etbics applies oy e poriod Muy (23, 2025 wetd My 03, 202¢. Chairpereon.

/’MX'

Dr. Apsing, §.Kp., MKes




Lampiran 6

Surat |zin Penelitian Muara Gading Mas

Kementerian Kesehatan

\ Direktorat Jenderal
4'{!9 Kemenkes Sumber Daya Manusin Kesehatan
ﬁb Poltekkes Tanjungkarang

"

a
Nomor 1 PP.01.04/F XXXV/2737/2025 14 Mei 2025
Lampiran . 1 Berkas
Hal : 1zin Penelitian

Yth, Kepala Desa Muara Gading Mas Kabupaten Lampung Timur
Di- Tempat

Sehubungan dengan penyusunan Skripsi bagi mahasiswa Tingkat IV Program Studi Teknologi
Laboratorium Medis Program Sarjana Terapan Jurusan Teknologi Laboratorium Medis Politeknik
Kesehatan Kementerian Kesehatan Tanjungkarang Tahun Akademik 2024/2025, maka dengan ini kami
mengajukan permohonan izin penelitian bagi mahasiswa di institusi yang Bapak/lbu Pimpin. Adapun
mahasiswa yang melakukan penelitian adalah sebagai berikut:

No MAHASISWA JUDUL TEMPAT PENELITIAN
1. | Khoyrotunnisa Pengaruh konsumsi makanan faut tingg! punin | Desa Muara Gading Mas
NIM: 2113353010 pada masyarakat pesisir desa Muara Gading Mas
Lampung Timur

Atas perhatian dan kerjasamanya diucapkan terima kasih.

Pih. Direktur  Politeknik  Kesehatan
Kemenkes Tanjungkarang,

Ns. MARTINI FAIRUS, S.Kep, M.Sc

Tembusan.
Ka.Jurusan Teknologi Laboratorium Medis

Kemensenan Kesehatan bdak menerima suap dan/atau gratfikasi dalam bentuk apapun. Jka terdapal potensi suap
83y gratfikas sishkan laporkan meladul HALO KEMENKES 1500567 dan (1wl worihe o\, Unbuk verifkasi

Dok ¥ tolah POV SOCHR monggunak
mmmmmwmcmmw.mmmwmgn



Lampiran 7

Surat |zin Pendlitian Klinik Takhir Mataram Baru

Kementerian Kesehatan

' Direktorat Jenderal
ol % KemGHkCS Sumber Dayas Manusia Ke sehatan
‘tﬂ Poltekkes Tanjungkarang
.
"
A
Nomor (PP.01.04/F XXXVI2738/2025 14 Mel 2025
Lampiran : 1 Berkas
Hal : 1zin Peneclitian

Yth, Kepala Klinik Takhir Mataram Baru Kabupaten Lampung Timur
Di- Tempat

Sehubungan dengan penyusunan Skripsi bagi mahasiswa Tingkat IV Program Studi Teknclog:
Laboratorium Medis Program Sarjana Terapan Jurusan Teknologi Laboratorium Medis Politekni
Kesehatan Kementerian Kesehatan Tanjungkarang Tahun Akademik 2024/2025, maka dengan ini kami
mmnmwmmmmdimwmwwm.w
mahasiswa yang melakukan penelitian adalah sebagai berikut:

No MAHASISWA JUDUL TEMPAT PENELITIAN
1. | Khoyrotunnisa Pengaruh konsumsi makanan laut tnggi purin | Klink Takhir Mataram
NIM: 2113353010 pada masyarakat pesisir desa Muara Gading Mas | Baru
Lampung Timur

Atas perhatian dan kerjasamanya diucapkan terima kasih.

Pih. Direktur  Politeknik  Kesehatan
Kemenkes Tanjungkarang,

Ns. MARTINI FAIRUS, S.Kep, M.Sc

Tembusan:
1.Ka. Jurusan Teknologi Laboratorium Meds
2 Ka.Desa Muara Gading Mas

rmmnvmmmmmgummwmmmmw
#ay grateas sdahian bxporkan melshs HALO KEMENKES 1500567 dan 1 . ; . Uniuk venfihas
heashan Wnda tangan elekironsk, sdahian unggah dokumen pada laman | 2 et N

Do

o folah k MONGOUNARIN SOrTdihal
mmmm&ws«mtmm&z) Mmsavdmsmmwo



Lampiran 8

Surat |zin Penelitian RS Bintang Amin

Kementerian Kesehatan
Duektorat Jeoderal

':\ Kemenkes Sumber Days Manusos Keachatan

‘ ) Poltcihes Tanjungharang
. L]
"
4
Nomor : PP.01.04/F XXXV/2724/2025 14 Mel 2025
Lompiran 1 Berkas
Hal : I2in Penelitian

Yth, Drekiur RS.Pertamina ~ Binlang Amin Bandar Lompung
Di+ Tempal

Sehubungan dengan penyusunan Skripsi bagl mahasiswa Tingkal IV Progrem Studi Teknologi
Laboratorium Medis Program Sarjana Terspsn Jurusan Teknologi Laboratorium Medis Politeknix
Kesehatan Kementerian Kesehatan Tanjungkarang Tahun Akademik 2024/2025, maka dengan inl kami
mengajukan permohonan izin penelitian bagl mahasiswa di institusi yang Bapal/lbu Pimpin. Berikut
ledampir daflar nama mahasiswa yang melakukan penelitian.

Atas perhatian dan kerjasamanya diucapkan {erima kasih.

Ns. MARTINI FAIRUS, S.Kep, M.Sc

Tembusan:
1.XKa.Jurusan Teknologl Laboratorium Medis
2.Ka.Bid Didat

ata gratfias sahkan laporkan melall HALO KEMENKES 1500567 dan biips fabs kenides oo o, Untuk vertasi

keaskan tanda tangan eleidronkk, siahkan unggah dokumen pada kaman hilps / lle kamato oo o ver A POF,

Do i lolah Mandalongons seced monggunakan sertdhal ehron
yung certikan cieh Baiel Besar Sertfias] Exvkrond (BS(E), Bodan Sder dan Sand Negara




Lampiran 1 :  lkzin Penebtian

Nomor 1 PP.OV.OAIF.XXXVIZT2412025
Tanggal ¢ 14 Mei 2025
DAFTAR JUDUL PENELITIAN

MAHASISWA PROGRAM STUD! TEKNOLOGI LABORATORIUM MEDIS PROGRAM SARJANA TERAPAN
POLITEKNIK KESEHATAN KEMENTERIAN KESEHATAN TANJUNGKARANG

Non Hiperlensi di Rumah Sakit Pertamina
Bintang Amin

Fildzah Ghoitani ifish
NIM: 2413353122

Perbedazn Aklvilas Enzim SGOT dan SGPT |
keryawan shit dan non shit di PT
Hakaaston (HKA) Tahun 2025

Azzahra Yuniar
NIM: 2113353050

Hubungan Lama Menjalant Terapi ARV
(Anliretroviral) Terhadap Kadar SGOT Dan SGPT
Pada Penderita HIV Di Puskesmas Sukabumi
Bandar Lampung

Khoyrotunnisa
NIM: 2113353010

Pengaruh konsumsl makanan laut tnggl purn
pada masyarakat pesisiv desa Muara Gading Mas
Lampung Timur

TA.2024/2025
No.|  MAHASISWA ~JUDUL TEMPAT PENELITIAN
Davina Olvia Az- Sensitivitas Methylene Biue Sebagal Alemnabl Amia

Zahra Pewama DNA Pasien Positif Hepalitis B Pada
NIM: 2113353027 Proses Elekiroforesis Agarose
Fitri Nurhasanah Hubungan Kadar Giukosa Darah Puasa Dengan
NIM: 2113353008 Proteinuria Pada Pasien Diabetes Melitus Di
o Rumah Sakit Bintang Amin

3. | Ema Juwita Perbandingan Kadar Kreatinin Serum pada
NIM: 2113353059 Pasien Diabetes Meliitus Gpe 2 Hipertensi dengan

Pih. Direktur  Politeknik  Kesehalan

Ns. MARTINI FAIRUS, 8.Kep, M.Sc




Lampiran 9
Prosedur Kerja
Prosedur Kerja Pemeriksaan Asam Urat
a. Mempersiapkan alat dan bahan yang akan digunakan :

Alat Handscoon, masker, spuit 3 ml, tourniquet, tabung dengan tutup
kuning (serum separator), cup serum, tabung reaks, rak tabung
reaksi, kapas, plester, alcohol swab, tip, cooler box, centrifuge,
dan alat fotometer .

Bahan: Spesimen serum dan reagen asam urat.

b. Metode pemeriksaan

Uricase/peroxidase.

c. Prinsip pemeriksaan

Asam urat dioksidasi oleh uricase menjadi allantoin, hidrogen peroksida

yang bereaks dengan asam 4- aminoantipyrin dan DCFS menjadi

guinoneimine. Intensitas warna merah yang terbentuk dapat diukur secara
spektrofotometri untuk menentukan kadar asam urat dalam sampel.

Reaks kimia:

Urid acid + O+ 2H,0 5 Allantoin + COz + H20;

. . i Peroxidase i L.
2H20; + 4-aminoantipyrine + DCFS ————Quinoneimine + 4H,0

d. Prosedur pemeriksaan Asam urat
1) Prosedur pengambilan darah vena

a) Lakukan pendekatan kepada responden dengan tenang dan ramah,
usahakan senyaman mungkin.

b) Minta pasien meluruskan lengannya, pilih lengan yang banyak
melakukan aktivitas.

¢) Minta pasien mengepalkan tangan.

d) Pasang tourniquet 10 cm di atas lipat siku.

e) Pilih bagian vena median cubital atau chepalic. Lakukan perabaan
(palpasi) untuk memastikan posisi vena.

f) Tusuk bagian vena dengan posis lubang jarum menghadap ke atas,
jika jarum telah masuk ke dalam vena, akan terlihat darah masuk ke

semprit, lepas tourniquet.



g) Setelah volume darah dianggap cukup, minta pasien membuka
kepalan tangannya. V olume darah yang diambil adalah sebanyak 3 cc.
h) Letakkan kapas kering di tempat suntikan lalu segera lepaskan/ tarik
jarum. Tekan kapas beberapa saat lalu plester.
2) Pembuatan Serum
a) Sampel darah didiamkan terlebih dahulu selama 15-30 menit
b) Sentrifuge dengan kecepatan 3000 rpm selama 15 menit
c) Pisahkan serum ke cup serum.
3) Prosedur kerjafotometer (BA200)

PROSEDUR UMUM BA200
Nama uji Uric acid
Singkatan URIC

Jenis sampel Serum
Mode analisis Endpoint monoreagent
Satuan pengukuran Mg/dL
Desimal 2
PROSEDUR PENGUJAN BA200

M ode pembacaan Bichromatik
Filter utama 505 nm
Filter referens 670 nm

V olume sampel 75Ul
Volume reagen 300 ul

4) Interpretasi hasil
Laki-laki :3,5-7,2 mg/dL
Wanita :2,6-6,0 mg/dL



én

by i

MENDAFTARKAN PASIEN KE DALAM WORKLIST
(OPERASIONAL ALAT BIOSYSTEM BA200)

No. Dokumen No.Revisl Halaman:
097/SPO/2023 0 n

-
—

Ditetapkan

Tanggal Terbit :

Direktur RQPB’Q.,\A Jita BiNJA "G“

< A/R
SPO 2 =
17 Juli 2023 ’%ﬁj.\k’- RSPBA (=)
dr. achmm\ﬁ‘ = P_q_N‘E, //
Cara - cara mengoperasikan alat sesuai standar sehingga alat
BENGERTIAN Biosys.tem BA200 dapat digunakan dengan baik, khususnya untuk
pemeriksaan kimia klinik.
Sebagai dasar penerapan langkah - langkah untuk membantu Ahli
TUJUAN Teknologi Laboratorium Medik (ATLM) sehingga alat berfungsi
dengan baik dan benar.
KEBLIAKAN Surat Keputusan Direktur No.14leu-s.OIPBA-A1OI13.01.22 tentang
Pedoman Pelayanan Instalasi Laboratorium
1. Klik Sample Request
2. Pilih sampel class dan pilih Patient untuk mendaftarkan pasien
untuk pemeriksaan kimia klinik di alat Biosystem BA 200.
3. Masukkan nomor Rekam Medis dan nama pasien pada kolom
patient/sample.
4. Pilih sample type (serum/plasma)
5. Untuk Pemeriksaan CYTO / URGENT ditambahkan ceklist pada
kolom urgent.
6. Pilinlah pemeriksaan yang akan dikehendaki dengan cara
SR mengklik TEST dan klik pemeriksaan yang akan dipilih.
7. Klik accept selection and close bila sudah memilih pemeriksaan
yang dikehendaki
8. Pilih positioning selected samples dan letakkan sampel pada alat
rak sampel.
9. Pilih accept changes and close
10. Klik start pada layar monitor
11. Hasil pemeriksaan dapat dilihat di menu worksession results dan
nomor rekam medis dan nama pasien yang dicari,
1. IPSRS (Instalasi Pemeliharaan Sarana Rumah Sakit)
UNIT TERKAIT

2. Teknisi vendor perusahaan rekanan




QC Asam Urat

=

RS BINTANG AMIN

DATA BAHAN KONTROL (QC PERIODE)
PEMERIKSAAN: ASAM URAT
BULAN MEI 2025
Control ; ACS Level 1
LOT : 108
1
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=
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Lampiran 10
PENJELASAN PERSETUJUAN MENJADI RESPONDEN

Dengan hormat,

Perkenalkan nama saya Khoyrotunnisa, mahasiswi Program Studi Sarjana
Terapan Teknologi Laboratorium Medis Poltekkes Kemenkes Tanjungkarang, saya
bermaksud untuk melakukan penelitian mengenai “Pengaruh Konsumsi Makanan
Laut Tinggi Purin Terhadap Kadar Asam Urat PadaMasyarakat Pesisir DesaMuara
Gading Mas”. Penelitian ini dilakukan sebagai tahap akhir dalam penyelesaian studi
di Poltekkes Kemenkes Tanjungkarang. Penelitian ini dilakukan pada bulan April-
Mei 2025. Saya harap bapak/ibu sekalian bersedia untuk ikut serta dalam penelitian
saya.

Tujuan dari penelitian ini adalah untuk mengetahui ada tidaknya pengaruh
dari banyaknya makanan laut yang dikonsumsi terhadap kadar asam urat, sehingga
hasil penelitian dapat memberikan manfaat berupa informasi kepada bapak/ibu
mengenai apakah banyaknya konsumsi makanan laut berpengaruh terhadap kadar
asam urat dimana bermanfaat sebagal deteks dini dan pencegahan terhadap
penyakit gout (asam urat) dan terhadap adanya berbagai komplikasi dalam tubuh.
Dalam penelitian dilakukan pengambilan darah vena dari pergelangan siku
bapak/ibu sebanyak 3 ml yang akan dilakukan oleh petugas Laboratorium. Darah
kemudian akan dilakukan pemeriksaan kadar asam urat di Rumah Sakit Bintang
Amin Lampung Timur.

| dentitas bapak/ibu serta hasil dari pemeriksaan yang telah dilakukan dalam
penelitian akan saya jaga kerahasiaannya. Hasil pemeriksaan kadar asam urat akan
disampaikan kembali kepada bapak/ibu. Setelah bapak/ibu membaca maksud serta
tujuan penelitian di atas, maka saya berharap bapak/ibu bersediamenjadi responden
saya dan dapat berkenan untuk mengisi lembar persetujuan. Atas perhatian dan
kerjasama dari pihak responden dan wali responden, saya ucapkan terimakasih.
Hormat saya,

Khoyrotunnisa
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Pengaruh Konsumsi Makanan Laut Tinggi Purin Terhadap Kadar Asam
Urat pada masyarakat Pesisir Desa Muara Gading Mas Lampung Timur

K hoyrotunnisat, Nurminha?, Mimi Sugiarti®
1 Program Studi STr Teknologi Laboratorium Medis Politeknik K esehatan Tanjungkarang
2Jurusan Teknologi Laboratorium Medis Poltekkes Kemenkes Tanjungkarang

Abstrak

Asam urat merupakan hasil akhir metabolisme purin. Asam urat yang berlebih dalam tubuh dapat menyebabkan
hiperurisemia dan memicu gout arthritis. Makanan laut merupakan sumber purin tinggi yang bila dikonsumsi
berlebihan dapat meningkatkan kadar asam urat. Penelitian ini bertujuan mengetahui pengaruh konsumsi makanan laut
tinggi purin terhadap kadar asam urat pada masyarakat pesisir Desa Muara Gading Mas Lampung Timur. Penelitian
bersifat analitik dengan rancangan cross sectional. Variabel bebas pada pendlitian ini adalah makanan laut tinggi purin
dan variabel terikat adalah kadar asam urat. Data diperoleh melalui kuesioner Food Frequency Questionnaire (FFQ)
dan pemeriksaan kadar asam urat menggunakan fotometer. Penelitian dilaksanakan pada Mei 2025 di RT 14 dan 15
dengan populasi sebanyak 161 orang dan didapatkan 38 responden yang dipilih secara purposive sampling. jenis yang
terbanyak dikonsumsi yaitu ikan (100%), cumi-cumi (44,7%), dan udang (34,2%). Responden terdiri dari 22 |aki-laki
(57,9%) dan 16 perempuan (42,1%). Rata-rata kadar asam urat 6,058 mg/dL (3,2-10,3 mg/dL). Hasil uji One Way
ANOVA menunjukkan pengaruh signifikan konsumsi makanan laut terhadap kadar asam urat (p=0,00). dengan
perbedaan signifikan antar beberapa kelompok konsumsi (p=0,004;p=0,000;p=0,007). Uji Pearson menunjukkan
hubungan kuat dan signifikan (r=0,662; p=0,000), artinya semakin tinggi konsumsi makanan laut, semakin tinggi kadar
asam urat.

Kata Kunci : Asam Urat, Makanan Laut, Purin, Hiperurisemia

The Effect of High Purine Seafood Consumption on Uric Acid Levelsin Coastal
Communitiesin Muara Gading Mas Village, East Lampung

Abstract

Uric acid is the end result of purine metabolism. Excess uric acid in the body can cause hyperuricemia and trigger
gouty arthritis. Seafood is a source of high purines which, if consumed excessively, can increase uric acid levels. This
study aims to determine the effect of high-purine seafood consumption on uric acid levels in coastal communitiesin
Muara Gading Mas Village, East Lampung. The study was analytical with a cross-sectional design. The independent
variable in this study was high-purine seafood and the dependent variable was uric acid levels. Data were obtained
through the Food Frequency Questionnaire (FFQ) questionnaire and uric acid level examination using a photometer.
The study was conducted in May 2025 in RT 14 and 15 with a population of 161 people and 38 respondents were
selected by purposive sampling. The most consumed types were fish (100%), squid (44.7%), and shrimp (34.2%).
Respondents consisted of 22 men (57.9%) and 16 women (42.1%). The average uric acid level was 6.058 mg/dL (3.2—
10.3 mg/dL). The results of the One Way ANOVA test showed a significant effect of seafood consumption on uric acid
levels (p=0.00). with significant differences between several consumption groups (p=0.004; p=0.000; p=0.007). The
Pearson test showed a strong and significant relationship (r=0.662; p=0.000), meaning that the higher the seafood
consumption, the higher the uric acid levels.

Keywords:. : Uric Acid, Seafood, Purine, Hyperuricemia

Korespondensi: Khoyrotunnisa, Prodi Sarjana terapan Teknologi Laboratorium Medis, Politeknik Kesehatan
Kemenkes Tanjungkarang, Jalan Soekarno-Hatta No. 1 Hajimena Bandar Lampung, mobile 085714079599,
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Pendahuluan

Asam urat merupakan jenis peradangan
pada sendi yang paling sering terjadi, diakibatkan
oleh penumpukan asam urat. Gejala yang terlihat
adal ah rasa sakit dan bengkak pada sendi di kaki
dan tungkai, kondisi asam urat ini bisa sangat
menyakitkan dan biasa lebih banyak menyerang
priadibandingkan dengan wanita (Babiker, 2016).
Kondis ini dapat terjadi pada sendi manapun,
seperti di jari kaki, pergelangan kaki, lutut, dan di
jempol kaki (Kemenkes RI,2022).

Menurut  WHO  (World  Hedth
Organization) prevalensi Arthritis Gout di dunia
sebanyak 34,2%, angka penyakit Arthritis gout
telah mencapai 335 juta, diperkirakan sampai 25%
angka penderita asam urat akan terus meningkat
hingga tahun 2025 (PMC, 2023). Di Indonesia
pada tahun 2018, prevalensi penyakit sendi
semakin mengalami peningkatan yaitu sebanyak
713.783 atau sebanyak 7,30% (Riskesdas, 2018).
Prevalensi penyakit sendi di Provinsi Lampung
sebanyak 7,61% atau 22.171 penderita dan data
prevalens nyeri sendi di Kabupaten Lampung
Timur pada tahun 2018 sebanyak 8,13% atau
2.822 penderita (Riskesdas,2018).

Kadar asam urat daam darah sangat
dipengaruhi oleh makanan yang dikonsumsi, salah
satu penyebab dari asam urat adalah konsumsi
purin yang tinggi. Pada dasarnya, zat purin tidak
berbahaya di dalam tubuh jika dalam jumlah yang
normal. Namun, jika jumlahnya sudah melebihi
batas normal di dalam tubuh, maka akan terjadi
penumpukan kristal asam urat di sendi karena
ginjal tidak mampu untuk mengeluarkan zat purin
tersebut (Hidayah, 2022). Makanan hasil dari laut
sangat berisiko dan harus dihindari oleh penderita
asam urat, seperti kepiting dan tiram karena
memiliki purin tinggi yang dapat menyebabkan
peningkatan kadar asam urat dalam darah (Kudha,
2017).

Asam urat merupakan senyawa yang
berasal dari purin atau hasil akhir pemecahan
purin. Tubuh memproduksi asam urat melalui
metabolisme nukleotida purin endogen, seperti
guanic acid (GMP), insonic acid (IMP) dan adenic
acid (AMP) sekitar 85%. Sedangkan sisanya
berasal dari makanan (Sari & syamsiyah, 2017).
Asam urat merupakan produk dari proses
metabolisme didalam tubuh, dan jumlahnya tidak
boleh terlalu tinggi. Masing-masing individu
memiliki asam urat dalam tubuh, asam urat dalam
tubuh terjadi karena proses metabolisme yang
berjalan dengan baik akan memproduksi asam
urat. Asam urat beperan sebagai antioksidan alami
di dalam tubuh jika dalam kadar normal, Peran
antioksidan asam urat di dalam tubuh bisa hilang

ketika kadar asam urat melebihi nilai normal
(Kussoy dkk, 2019).

Pada penelitian yang dilakukan oleh
Babiker (2016), tentang asupan makanan kaya
purin, jumlah daging, makanan laut dan produk
susu dan hubungannya dengan serum asam urat,
hasil untuk makanan laut adalah P=0,005,
disimpulkan bahwakonsumsi makanan laut dalam
jumlah tinggi berkaitan dengan peningkatan risiko
asam urat.

M etode

Jenis penelitian yang digunakan adalah
analitik dengan desain cross sectional. Variabel
bebas pada pendlitian ini adalah makanan laut
tinggi purin dan variabel terikat adal ah kadar asam
urat. Pengambilan sampel dilakukan pada
masyarakat RT 14 & 15 Pesisir Desa Muara
Gading Mas Lampung Timur. Tempat penelitian
dilakukan di Rumah Sakit Bintang Amin pada
bulan juni-juli 2024. Jumlah populas sebanyak
161 orang, sampel penelitian yang sesuai kriteria
berjumlah 38 orang. diperoleh dengan teknik
purposive sampling dari populasi yang memenuhi
kriteria sebagai berikut: mengonsumsi makanan
laut, bersedia menjadi responden penelitian, Usia
18-59 tahun, tidak memiliki riwayat penyakit
(diabetes melitus, ginjal, jantung, stroke dan
hipertensi), tidak Obesitas. Data yang digunakan
pada penelitian ini adalah data primer yang
diperoleh dengan melakukan pemeriksaan kadar
asam urat pada Masyarakat Pesisir Desa Muara
Gading Mas Lampung Timur yang diperiksa di
Rumah Sakit Bintang Amin. Pengumpulan data
dilakukan dengan FFQ dan Pemeriksaan asam urat
dilakukan dengan metode uricase/peroksidase.
data dianalisis dengan menggunakan uji One Way
ANOVA dan Pearson Korelasi.

Hasll

Data hasil penelitian ini adalah hasil frekuensi
konsumsi makanan laut dan pengukuran kadar
asam urat yang dilaksanakan di RT 14 dan 15
Desa Muara Gading Mas Lampung Timur pada
tanggal 24 Me 2025 dengan jumlah responden
sebanyak 38 orang. Pendlitian ini diawali dengan
informed consent dan wawancara kuisioner. Hasil
penelitian kemudian dianalisis secara univariat
dan bivariat.

Tabel 1. Karakteristik responden berdasarkan jenis

kelamin
Jenis kelamin Frekuensi Persentase (%)
Laki-laki 22 57,9%
Perempuan 16 42,1%
Berdasarkan tabel 1 menunjukkan bahwa

responden laki-laki berjumlah 22 orang (57.9%)



dan responden perempuan berjumlah 16 orang
(42.1%)).

Tabel 2. Karakteristik responden berdasarkan usia

pada masyarakat Muara Gading Mas Lampung
Timur.

Tabel 6. Uji post hoc test

f Rendah Tinggi Rata-rata

Usia
responden

38 36 58 46,92

Berdasarkan tabel 2 menunjukkan bahwa usia
terendah responden adal ah 36 tahun, usiatertinggi
responden 58 dan rata-rata usia responden 46.92.

Tabel 3. Data frekuensi konsumsi makanan laut
masyarakat RT 14 dan 15 Desa Muara

Gading Mas
Frekuensi Frekuensi Persentase (%)
konsumsi (38)
makanan
laut
1-3x 9 23.7%
seminggu
4-6 x 7 18.4%
seminggu
7x 12 31.6%
seminggu
14-21 x 10 26.3%
seminggu
Berdasarkan tabel 3 menunjukkan bahwa

responden terbanyak konsumsi makanan laut
adalah 7 x seminggu sejumlah 12 orang (31.6%)
dan terendah adalah 4-6 x seminggu sejumlah 7
orang (18.4%).

A. Tabe 4. Distribus frekuens hasil kadar asam
urat pada masyarakat muara gading mas

f Rendah Tinggi Rata-rata

Kadar
asam urat

38 32 10.3 6.058

Berdasarkan tabel 4 menunjukkan bahwa kadar
asam urat terendah responden adalah 3.2, kadar
asam urat tertinggi responden 10.3 dan rata-rata
kadar asam urat responden 6.058.

Tabel 5.Hasil uji statistik One Way Anova pengaruh
konsumsi makanan laut tinggi purin terhadap
kadar asam urat

df Mean square  Sig.
Antar 3 17.916 .000
kelompok
Dalam 34 1910
kelompok
Berdasarkan tabel 5 diketahui bahwa nilai

probabilitas (sig.) kadar asam urat adalah 0,000
(<0,005) maka HO ditolak berarti ada pengaruh
konsumsi makanan laut terhadap kadar asam urat

()] Frekuensi  (J) Frekuensi Sig.

Konsumsi Makanan Konsumsi Makanan

Laut Laut

1-3 x seminggu 4-6 x seminggu .823
7 X seminggu .004
14-21 x seminggu .000

4-6 X seminggu 1-3 x seminggu .823
7 X seminggu .076
14-21 x seminggu .007

7 X seminggu 1-3 x seminggu .004
4-6 x seminggu .076
14-21 x seminggu .629

14-21 x seminggu 1-3 x seminggu .000
4-6 x seminggu .007
7 X seminggu .629

Berdasarkan tabel 6 perbedaan ratarata kadar
asam urat 1-3 kali seminggu dengan 4-6 kali
seminggu diperoleh -6016 dengan sig. 0,823
(>0,05). Perbedaan 1-3 kali seminggu dengan 7
kali seminggu diperoleh hasil -2.2528 dengan sig.
0,004 (<0,05). Perbedaan 1-3 kali seminggu
dengan 14-21 kali seminggu diperoleh hasil -
2.9644 dengan sig. 0,000 (<0,05). Perbedaan 4-6
kali seminggu dengan 7 kali seminggu diperoleh
hasil -1.6512 dengan sig. 0,074 (>0,05).
Perbedaan 7 kali seminggu dengan 14-21 kali
seminggu diperoleh hasil -2,3629 dengan sig.
0,007 (<0,05). Dan perbedaan 7 kali seminggu
dengan 14-21 kali seminggu diperoleh hasil 7117
dengan sig. 0,629 (>0,05).



Tabel 7. Hasil uji statistik Pearson Correlation
pengaruh konsumsi makanan laut tinggi
purin terhadap kadar asam urat

Frekuens
Konsumsi Kadar
Makanan Asam
Laut Urat
Frekuensi Pearson 1 .662"
Konsumsi Correlation
Makanan Laut ~ Sig. (2-tailed) .000
N 38 38
Kadar Asam Pearson .662" 1
Urat Correlation
Sig. (2-tailed) .000
N 38 38

Berdasarkan tabel 7 diketahui bahwa nilai sig.
0,000 (<0,005) dan Pearson Correlation 0,662
dengan arah hubungan positif,

Pembahasan

B. Berdasarkan hasil pendlitian
jumlah responden laki-laki adalah 22 (57,9%) dan
responden perempuan sejumlah 16 (42,1%). Usia
terendah responden pada penelitian ini adalah 36
tahun, usiatertinggi responden 58 tahun dan rata-
rata usiaresponden 46.92 tahun. Responden dalam
penelitian ini berada dalam rentang usia dewasa
(18 sampai 59 tahun). Usia ini merupakan masa
produktif aktif secarafisik, faktor usia umumnya
berkaitan dengan terjadinya proses metabolisme,
tingkat metabolisme stabil antara usia 20-60 tahun
dan metabolisme akan menurun 0,7% pertahun
pada usia 60 keatas (Ford,2021).

Berdasarkan frekuensi konsumsi makanan
laut tertinggi adalah 1 kali per hari (31,6%), diikuti
oleh 14-21 kai seminggu (26,3%), dan yang
paling sedikit 4-6 kali per minggu (18,4%).
Kondisi geografis masyarakat pesisir yang dekat
dengan laut menjadikan makanan laut sebagai
sumber protein utama dalam kehidupan sehari-
hari. Berdasarkan data yang diperoleh dari 38
responden, seluruh responden (100%)
mengonsumsi ikan laut, menjadikan ikan sebagai
jenis makanan laut yang paling banyak
dikonsums oleh masyarakat pesisir. Jenis
makanan laut lainnya yang juga banyak
dikonsums adalah cumi-cumi (44,7%), udang
(39,5%), dan kerang (21,1%). Hal ini sgalan
dengan penelitian Hamidah (2017) tentang pola
konsums masyarakat pesisir indramayu yang
menemukan pola konsums hewani cukup tinggi
terutama hasil laut. Dalam memenuhi kebutuhan
pangan yang dikonsumsi sehari-hari, masyarakat
pesisir lebih cenderung dengan memanfaatkan
hasil dari laut dan tambak seperti ikan, udang dan
kepiting, serta hasil laut lainnya. makanan laut

termasuk dalam kategori tinggi purin, apabila
dikonsumsi dalam jumlah berlebihan dapat
meningkatkan  kadar asam urat  darah
(Irianto,2014).

Berdasarkan distribusi  frekuensi hasil
pemeriksaan kadar asam urat menunjukkan bahwa
nilai tertinggi adalah 10,3 mg/dL dan terendah 3,2
mg/dL, dengan ratarata 6,058 mg/dL.
Berdasarkan batas rujukan normal pada laki-laki
(3,5-7,2 mg/dL) dan pada perempuan (2,6-6,0
mg/dL) maka sebanyak 16 dari 38 responden
(42%) telah  teridentifikasi mengalami
hiperurisemia.  Kondisi  hiperurisemia dalam
jangka panjang dapat berkembang menjadi gout
arthritis, ditandai dengan terbentuknya kristal
monosodium urat pada sendi dan jaringan lunak
yang dapat menyebabkan nyeri  sendi,
pembengkakan, bahkan komplikas lain seperti
gangguan fungsi ginjal (Timotius et d., 2019).

Analisis bivariat diawali dengan uji
normalitas data menggunakan uji Kolmogorov-
Smirnov  dan  Shapiro-Wilk, pengujian ini
dilakukan sebagai prasyarat sebelum melakukan
analisis bivariat dengan uji One Way ANOVA,
berdasarkan hasil uji Kolmogorov-Smirnov dan
Shapiro-Wilk, Seluruh nilai signifikansi pada
kedua uji >0,05. Hasil ini menunjukkan bahwa
data memenuhi asumsi normalitas, sehingga data
memenuhi syarat untuk dianalisis menggunakan
uji One Way ANOVA.

Hasil uji One Way ANOVA menunjukkan
nila  signifikans sebesar 0,000 (p<0,05).
menyatakan semakin tinggi frekuensi konsumsi
makanan laut tinggi purin semakin besar
peningkatan kadar asam urat, yang berarti ada
pengaruh yang signifikan antara frekuensi
konsumsi makanan laut tinggi purin dengan kadar
asam urat. Hal ini membuktikan bahwa hipotesis
aternatif (H1) diterima dan hipotesis nol (HO)
ditolak. Maka selanjutnya dilakukan pengujian
lanjutan post hoc test untuk mengetahui adanya
perbedaan yang signifikan antara rata-rata
kelompok.

Untuk mengetahui antar kelompok yang
memiliki perbedaan paling signifikan, dilakukan
uji lanjutan Post Hoc (Tukey HSD). Hasil
menunjukkan perbedaan signifikan antara
kelompok konsumsi 1-3 kali seminggu dengan
kelompok konsumsi 7 kali seminggu (p = 0.004),
1-3 kali seminggu dengan 14-21 kali per minggu
(p = 0.000), dan 4-6 kali seminggu dengan 14-21
kali seminggu (p=0.007). Ha ini memperkuat
bahwa semakin sering masyarakat mengonsumsi
makanan laut tinggi purin, semakin tinggi pula
kadar asam urat dalam darah. Penelitianini sgjalan
dengan hasil penelitian Dungga (2022) yang
dilakukan pada 60 responden yang berada di
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Gorontalo yang menunjukkan nilai p=0,023 (<
0,005) menyatakan terdapat hubungan yang
bermakna dan signifikan antara pola makan tinggi
purin terhadap kadar asam.

Hasll uji Pearson Correlation
menunjukkan nilai signifikansi sebesar 0,000
(p<0,005), yang berarti terdapat hubungan yang
signifikan antara konsumsi makanan laut tinggi
purin dengan kadar asam urat. Nilai koefisien
Pearson Correlation sebesar 0,662 menunjukkan
bahwa hubungan tersebut berada pada kategori
kuat. Arah korelasi yang positif menyatakan
bahwa semakin tinggi tingkat konsumsi makanan
laut tinggi purin, maka semakin tinggi pula kadar
asam urat. Hasil ini sgjalan dengan penelitian
Babiker (2016) yang menyatakan bahwa kadar
asam urat serum meningkat secara signifikan
seiring dengan meningkatnya konsumsi makanan
laut (p=0,005). Selain itu, penelitian oleh Kussoy
et a. (2019) juga menemukan hubungan yang
signifikan antara kebiasaan konsumsi makanan
tinggi purin dan kadar asam urat dengan nilai
p=0,034.

Asam urat merupakan senyawa hasil akhir
dari pemecahan purin, purin merupakan salah satu
molekul yang terdapat pada sel dalam bentuk
nukleotida. Kandungan nuklectida paling banyak

ditemukan  daam makanan  yang memiliki
kepadatan sel yang tinggi, ini
menunjukkan bahwa makanan dari

hewan mengandung |ebih banyak nukleotida
dibandingkan dengan makanan dari tanaman,
beberapa jenis makanan mengandung purin dalam
kadar yang tinggi misalnya ikan laut. Penyakit
asam urat dikaitkan dengan konsumsi yang
berlebihan dari makanan yang mengandung purin
(Timotius dkk, 2019). Asupan purin yang tinggi
dapat mempengaruhi kadar asam urat, makanan
yang mengandung purin tinggi seperti makanan
laut tidak boleh dikonsumsi secara berlebihan
(Sari & syamsiyah, 2017).

Dalam upaya mengatasi kadar asam urat
yang tinggi, konsums buah-buahan tertentu
merupakan langkah yang dianjurkan. Buah-
buahan yang mengandung vitamin B5 dan vitamin
C diketahui sangat berperan dalam membantu
proses pemecahan asam urat di dalam tubuh,
sehingga memudahkan proses ekskresi melalui
ginjal. Vitamin C berfungs dalam menjaga kadar
asam urat tetap dalam batas normal dan mencegah
terjadinya akumulasi yang berlebihan. Pakar gizi
merekomendasikan konsumsi buah yang telah
diolah menjadi jus, karena kandungan vitamin dan
mineral dalam bentuk cair lebih mudah diserap
oleh tubuh dan mampu menjangkau sel-sel tubuh
secara optimal (Adi, 2006).

Penelitian yang dilakukan oleh Zuriati &
Suriya (2020) menunjukkan bahwa pemberian jus
nanas secara signifikan efektif dalam menurunkan
kadar asam urat pada pasien di Puskesmas
Andalas, dengan nila p = 0,000. Nanas
merupakan salah satu buah dengan kandungan
vitamin C yang tinggi, yang berperan dalam
meningkatkan fungs ekskres ginjal untuk
membuang asam urat berlebih. Selain itu, vitamin
C juga membantu menghambat konversi purin
menjadi asam urat. Nanas juga mengandung
flavonoid yang bersifat antioksidan, yang dapat
menghambat kerja enzim xantin oksidase—enzim
utama dalam pembentukan asam urat dari purin.
Kandungan enzim bromelin pada buah nanas juga
berfungsi sebagal antiinflamasi dan analgetik,
sehingga dapat meredakan nyeri dan peradangan
pada penderita hiperurisemia.

Penelitian oleh Dwiana dkk (2019) juga
menunjukkan bahwa pemberian terapi jus sirsak
memiliki hubungan yang sangat erat dengan
penurunan kadar asam urat. Hasil pendlitian
menunjukkan nilai koefisien korelas sebesar r =
0,886 dengan nilai signifikansi p = 0,000, yang
berarti terdapat hubungan yang sangat kuat dan
signifikan antara konsumsi jus sirsak dengan
penurunan kadar asam urat. Jus sirsak dikenal
sebagai penurun asam urat alami yang efektif
karena mengandung Vitamin B & C, sera,
antioksidan, serta senyawa aktif akaoid
isokuinolin yang memiliki efek analgetik kuat.
Kandungan antioksidan dalam sirsak berperan
dalam menghambat produks enzim xantin
oksidase, sehingga mengurangi pembentukan
asam urat. Kombinasi sifat analgetik dan anti
inflamasi pada buah sirsak juga memberikan efek
terapeutik dalam meredakan nyeri dan peradangan
akibat asam urat.

Simpulan

Berdasarkan hasil penelitian yang telah
dilakukan mengenai pengaruh konsumsi makanan
laut tinggi purin terhadap kadar asam urat pada
masyarakat Muara Gading Mas Lampung Timur
maka dapat disimpulkan sebagai berikut:
1. Karakteristik responden berdasarkan jenis
kelamin laki-laki berjumlah 22 responden (57,9%)
dan perempuan 16 responden (42,1%). Usia
terendah responden adalah 36 tahun, usiatertinggi
responden 58 dan rata-rata usia responden 46.92.
2. Frekuensi konsumsi makanan laut terbanyak
adalah 7 kai/minggu sejumlah 12 responden, 14-
21 kali/minggu sgiumlah 10 responden, 1-3
kai/minggu sebanyak 9 responden dan paling
sedikit 4-6 kali/minggu sejumlah 7 responden.



3. Didapatkan rata-rata kadar asam urat dengan
nilai 6.058 mg/dL, kadar terendah sebesar 3.2
mg/dL, dan kadar tertinggi sebesar 10.3 mg/dL.
4. Ada pengaruh konsumsi makanan laut tinggi
purin terhadap kadar asam urat pada masyarakat
Muara Gading Mas Lampung Timur berdasarkan
uji One Way ANOVA dengan nilai sig. (P value)
0.00 < 0.05 dan pada uji Pearson Correlation
berdasarkan  p=0,000<0,005, dengan nilai
koefisien korelasi sebesar 0,662.

Saran

1. Bagi masyarakat yang memiliki kebiasaan
konsumsi makanan laut disarankan untuk
mengonsumsi jus buah yang kayaakan vitamin
B5 dan vitamin C dalam jumlah yang cukup.

2. Dilakukan penelitian lanjutan dengan mem-
pertimbangkan jumlah pors  konsumsi
makanan laut serta melibatkan jumlah sampel
yang lebih besar.
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