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Abstract: Increased uric acid concentrations are frequently linked to a lack of 

movement and a low level of physical exercise. Older adults living in care 

facilities usually display similar patterns of activity and have restricted 

mobility, which could heighten their chances of experiencing elevated uric acid 

levels. This study aimed to investigate the connection between the intensity of 

physical activity and uric acid concentrations in senior residents at the Kupang 

Elderly Social Welfare Technical Implementation Unit (UPTD). The research 

employed an analytical approach utilizing a cross-sectional design and 

involved 45 elderly participants chosen through purposive sampling. The 

Physical Activity Scale for the Elderly (PASE) questionnaire was used to gauge 

their level of physical activity, and a Glucose, Cholesterol, and Uric Acid 

(GCU) Meter Device was used to measure their uric acid levels. The 

Spearman's Rho test was used for both univariate and bivariate data analysis, 

with a significance level of p < 0.05. The majority of responders were female, 

and a sizable portion of them were between the ages of 60 and 69. Most older 

participants had high uric acid values and little physical activity. Results show 

that uric acid levels in senior citizens at the Kupang Elderly Social Welfare 

UPTD are significantly correlated with the level of physical activity. Engaging 

in regular physical activities with suitable intensity based on individual 

capabilities is crucial for ensuring a healthy purine metabolism and minimizing 

the risk of hyperuricemia. 

 

Keywords: Elderly, hyperuricemia, PASE, Physical activity intensity, uric 

acid.  

 

 

Pendahuluan 

 

Usia lanjut merupakan fase 

perkembangan khas yang dialami semua 

individu, menandai periode terakhir dalam 

siklus hidup (Raudhoh et al., 2021). Individu 

yang diakui sebagai lansia mengalami 

fenomena yang dikenal sebagai proses penuaan 

(Raudhoh et al., 2021). Sejak tahun 2021, 

Indonesia telah diidentifikasi sebagai negara 

dengan populasi lansia, yang didefinisikan 

sebagai terjadi ketika proporsi lansia berusia 

60 tahun ke atas mencapai 10%, atau sekitar 1 

dari 10 lansia, sehingga mengklasifikasikan 

masyarakat sebagai demografis yang menua 

(BPS, 2023). 

Seiring bertambahnya usia, proses 

penuaan progresif menyebabkan penurunan 

berbagai fungsi dan transformasi tidak hanya 

secara fisik, tetapi juga kognitif, emosional, 

sosial, dan seksual (Pragholapati et al., 2021). 

Penurunan ini terjadi secara perlahan, dimulai 

dengan hilangnya kemandirian secara bertahap 

hingga akhirnya mencapai tahap di mana 

individu merasa tidak mampu merawat diri 

sendiri (Jahan, 2024). 

Penyakit asam urat meningkat secara 

global, terutama karena kebiasaan tidak sehat 
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seperti nutrisi yang tidak memadai, obesitas, 

gangguan metabolisme, dan kurangnya 

aktivitas fisik (Arsa, 2021). Data WHO dari 

Profil Negara Penyakit Tidak Menular, insiden 

asam urat di Indonesia sangat tinggi, yaitu usia 

55-64 tahun sekitar 45%, kelompok usia 65-74 

tahun sekitar 51,9%, dan individu berusia >75 

tahun sekitar 54,8%. Kasus asam urat yang 

terdiagnosis di provinsi NTT mencapai 5,13%, 

dan kejadian tertinggi sebesar 15,28% pada 

kelompok usia >75 tahun. Di kota Kupang 

khususnya, prevalensi asam urat adalah 4,80% 

(Kementerian Kesehatan, 2018). 

Berdasarkan penelitian yang telah ada 

sebelumnya, aktivitas fisik dilaporkan 

memiliki banyak manfaat seperti mencegah 

penurunan kognitif dan fisik, mortalitas, 

kontrol glikemik, kekuatan otot dan tulang, 

gejala depresi, mobilitas fungsional dan 

meningkatkan kesejahteraan, serta bermanfaat 

terhadap pencegahan penyakit dengan 

manifestasi klinis nyeri dan disabilitas 

(Posadzki et al., 2020). Olahraga dapat 

meningkatkan respons tubuh terhadap insulin, 

yang berpotensi memengaruhi hubungan antara 

olahraga dan kadar asam urat dalam darah. Di 

lain sisi, sitting time yang berkepanjangan 

dapat mengurangi sensitivitas insulin, 

mengakibatkan peningkatan kadar asam urat 

serum dan risiko Hiperurisemia (Pursriningsih 

et al., 2015).  

Sejalan Nurmabiya dan Hunyang (2023) 

ditemukan ada hubungan antara aktivitas fisik 

dan peningktatan kadar asam urat pada lansia 

di RSUD Labuang Baji Sulawesi Selatan. 

Namun, penelitian tersebut dilakukan secara 

khusus kepada lansia yang berkunjung ke 

RSUD, belum secara spesifik membedakan 

lansia yang hidup bersama keluarga dan 

mereka hidup di panti sosial atau panti jompo 

yang diukur intensitas aktivitas fisiknya 

menggunakan Global Activity Questionnaire 

(GPAQ). Hasil penelitian oleh Nawa (2021), 

disimpulkan terdapat perbedaan dalam kualitas 

hidup para lansia yang tinggal bersama 

keluarga dibandingkan dengan mereka yang 

tinggal di fasilitas perawatan lansia. 

Berangkat dari kesimpulan penelitian 

oleh Nawa (2021), diketahui bahwa lingkungan 

tempat tinggal dapat memengaruhi tingkat 

aktivitas fisik lansia, sehingga diperlukan 

penelitian lebih lanjut yang berfokus pada 

kepada kelompok lansia yang memiliki pola 

makan serta pola aktivitas yang sama. Oleh 

karena itu, penelitian ini akan dilakukan 

bertujuan untuk mengidentifikasi korelasi 

antara intensitas aktivitas fisik dengan kadar 

asam urat pada lansia di UPTD Kesejahteraan 

Sosial Lanjut Usia Kupang. 

 

Bahan dan Metode 

 

Metode penelitian 

Penelitian menggunakan analitik 

observasional dengan tujuan untuk melihat 

hubungan antara intensitas aktivitas fisik dengan 

kadar asam urat darah pada lansia. Rancangan 

penelitian ini menggunakan design studi 

observasional cross sectional. Tujuan design 

studi ini adalah untuk melihat proporsi variabel 

intensitas aktivitas fisik, karakteristik subjek 

(rentang usia, jenis kelamin), kadar asam urat, 

serta melihat hubungan antara intensitas aktivitas 

fisik dengan kadar asam urat pada lansia di 

UPTD Kesejahteraan Sosial Lanjut Usia Kupang 

pada periode Juli tahun 2025. 

 

Populasi dan sampel 

Populasi adalah lansia di UPTD 

Kesejahteraan Sosial Lanjut Usia Kupang yang 

berjumlah 75 orang. Karakteristik berupa lansia 

berusia ≥ 60 tahun. Sampel yaitu anggota lansia 

di UPTD Kesejahteraan Sosial Lanjut Usia 

Kupang yang terdaftar selama penelitian 

berlangsung dan tidak termasuk dalam kriteria 

eksklusi. Sampel ditentukan menggunakan 

purposive sampling. Penelitian menggunakan 

instrumen berupa instrumen Physical Activity 

Scale for the Elderly (PASE), alat GCU meter 

device, dan kuesioner Abbreviated Mental Test 

Score (AMTS). 

 

Analisis data 

Analisis univariat hanya dibuat distribusi 

frekuensi dan persentase tiap variabel tanpa 

dikaitkan dengan variabel lainnya.  Variabel 

dalam analisis univariat terdiri dari jenis kelamin, 

usia, intensitas aktivitas fisik, kadar asam urat. 

Analisis bivariat dilakukan terhadap dua variabel 

yang diduga berhubungan atau memiliki korelasi 

satu sama. Data dianalisis menggunakan uji 

statistik non parametrik yakni uji Spearman’s 

rho. 

 

Hasil dan Pembahasan 

 

Hasil Analisis Univariat  

Karakteristik Responden 

Jumlah responden terbanyak berusia antara 

60 dan 74 tahun (26 orang) (57,8%) (Tabel 1). Di 
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sisi lain, jumlah responden paling sedikit 

termasuk dalam kategori usia 90 tahun ke atas (3 

orang) (6,7%). Artinya sebagian besar peserta 

dalam penelitian ini berada dalam rentang usia 

dewasa yang lebih tua (60-74 tahun) hingga 

kelompok sangat senior (90 tahun ke atas). 

Jumlah responden perempuan lebih banyak (26 

orang) (57,8%), sedangkan 19 orang adalah laki-

laki (42,2%). Ini menunjukkan bahwa terdapat 

lebih banyak peserta perempuan dibandingkan 

peserta laki-laki dalam penelitian ini. 

 
Tabel 1. Karakteristik responden 

 

Variabel Frekuensi (n) Persentase 

(%) 

Usia (tahun)   

60-74 26 57.8 

75-90 16 35.6 

>90 3 6.7 

Jenis kelamin   

Laki-laki 19 42.2 

Perempuan 26 57.8 

Intensitas 

aktifitas fisik 

  

Aktif 7 15.6 

Kurang Aktif 38 84.4 

Kadar asam 

urat 

  

Normal 21 46.7 

Hiperurisemia 24 53.3 

 

Seperti yang terlihat pada Tabel 1, 

sebagian besar responden (38 orang) tercatat 

kurang aktif (84,4%), sedangkan hanya 7 orang 

dewasa yang lebih tua (15,6%) yang diakui aktif 

dalam hal tingkat aktivitas fisik mereka. Ini 

menyiratkan bahwa lansia dalam kelompok 

kurang aktif lebih banyak daripada mereka yang 

berada dalam kelompok aktif. Sesuai Tabel 4, 21 

responden (46,7%) mempertahankan kadar asam 

urat normal. Sebagai perbandingan, 24 orang 

(53,3%) menunjukkan peningkatan kadar asam 

urat, yang menandakan hiperurisemia. Hal ini 

menunjukkan bahwa lebih dari setengah peserta 

memiliki kadar asam urat tinggi (hiperurisemia), 

dan tidak ada kejadian kadar asam urat rendah 

(hipourisemia). 

 

Analisis Bivariat  

Hasil uji Spearman’s Rho, nilai koefisien 

korelasi yang diperoleh adalah r = 0,336 dengan 

nilai signifikansi p = 0,024 (p < 0,05). Dengan 

demikian, hipotesis alternatif (H1) yang 

menyatakan adanya hubungan antara intensitas 

aktivitas fisik dengan kadar asam urat pada lansia 

dapat diterima. 
 

Tabel 2. Hasil Uji Spearman’s rho 

Variabel 
Spearman’s 

rho (r) 

Nilai p (Sig. 

2-tailed) 
n 

Intensitas 

Aktivitas 

Fisik – Kadar 

Asam Urat 

0,336 0,024 45 

 

Pembahasan 

 

Karakteristik responden 

Karakteristik responden memperlihatkan 

sebagian besar lansia berada dalam kelompok 

usia 60 hingga 74 tahun, yaitu sebesar 55,6%, 

sedangkan kelompok usia yang paling sedikit 

terwakili adalah mereka yang berusia di atas 90 

tahun, yaitu sebesar 6,7%. Distribusi usia di 

antara responden ini sesuai dengan statistik 

epidemiologi mengenai populasi lansia di 

Indonesia, di mana segmen terbesar lansia 

berusia 60 hingga 69 tahun, diikuti oleh mereka 

yang berusia 70 hingga 79 tahun (BPS, 2023). 

Dari segi gender, terdapat lebih banyak 

responden perempuan, yaitu sebesar 57,8%, 

dibandingkan dengan responden laki-laki yang 

berjumlah 42,2%. Pengamatan ini sejalan dengan 

data yang diberikan oleh Kementerian Kesehatan 

Republik Indonesia, yang menunjukkan bahwa 

populasi lansia perempuan di Indonesia melebihi 

populasi lansia laki-laki (BPS, 2023). 

Tingkat aktivitas fisik responden 

mayoritas tergolong kurang aktif (84,4%) dan 

hanya sebagian kecil yang tergolong aktif 

(15,6%). Hal ini menunjukan bahwa mayoritas 

lansia memiliki tingkat aktivitas fisik yang 

rendah. Artinya, sebagian besar lansia tidak 

terbiasa melakukan kegiatan fisik secara teratur 

dengan intensitas sedang hingga berat. Temuan 

ini sejalan dengan Safitri (2023) yang dilakukan 

di Desa Keh Kecamatan Nibong. Hasil penelitian 

tersebut menunjukan bahwa 31% lansia 

melakukan aktivitas fisik dengan intensitas 

ringan, 50% sedang, dan hanya 19% berat 

(Foroughan et al., 2017). Hasil serupa juga 

ditemukan oleh Sipayung et al., (2017) 

menunjukan bahwa pada kelompok kasus, 

mayoritas responden beraktivitas ringan (63,3%) 

diikuti sedang (26,7%), dan hanya 10% berat. 

Sedangkan pada kelompok kontrol, aktivitas 

sedang lebih dominan (46,6%), sementara 

aktivitas berat hanya 31,7% Safitri (2023). 

Kesamaan hasil ini menguatkan bahwa 
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rendahnya intensitas aktivitas fisik merupakan 

fenomena umum yang terjadi pada kelompok 

lansia. Pola ini menegaskan bahwa sebagian 

besar lansia cenderung memilih aktivitas ringan 

hingga sedang, sedangkan hanya sedikit yang 

mampu melakukan aktivitas berat.  

Data-data ini sesuai dengan temuan studi 

oleh Germano-Soares et al., (2021) yang 

melaporkan bahwa prevalensi perilaku sedentari 

pada lansia cenderung meningkat seiring 

bertambahnya usia. Latihan fisik yang biasa 

dilakukan oleh lansia umumnya memiliki 

intensitas rendah hingga sedang dan cenderung 

menurun seiring berjalannya waktu (Sipayung et 

al., 2017). Hal ini disebabkan oleh proses 

fisiologis yang terjadi beriringan dengan 

pertambahan usia atau proses penuaan. Salah 

satu penurunan fisiologis pada penuaan yang 

menjadi faktor rendahnya aktivitas fisik pada 

lansia adalah kelemahan. Kelemahan terjadi 

akibat cadangan fisiologis yang berkurang 

sehingga terjadi peningkatan kerentanan 

terhadap disabilitas (Bakhtiari & Nikbakht, 

2024). Faktor lain yang dapat memengaruhi 

tingkat aktivitas fisik pada lansia adalah penyakit 

jangka panjang yang dialami oleh para lansia. 

Jenis kelamin juga berperan, karena wanita lanjut 

usia (58%) cenderung memiliki tingkat aktivitas 

yang lebih rendah dibandingkan pria, akibat 

persepsi sosial dan batasan fisik yang terkait 

dengan perubahan pascamenopause (Germano-

Soares et al., 2021).  

Secara metabolik, aktivitas fisik memiliki 

kaitan erat dengan kadar asma urat. Menurut 

penelitian Natania dan Malinti (2020), aktivitas 

fisik seperti olahraga dapat memicu peningkatan 

produksi asam laktat yang kemudian 

memengaruhi proses ekskresi asam urat melalui 

ginjal. Jika aktivitas fisik terlalu rendah, 

metabolisme tubuh tidak bekerja secara optimal 

sehingga kadar asam urat lebih mudah meningkat 

di dalam tubuh (Kong et al., 2025). Saat yang 

sama, tes kadar asam urat mengungkapkan 

bahwa dari 45 peserta, 24 (53,3%) mengalami 

kadar asam urat tinggi, sedangkan 21 (46,7%) 

memiliki kadar asam urat normal, dan tidak ada 

peserta yang menunjukkan kadar asam urat 

rendah (hipourikemia). Informasi ini 

menunjukkan bahwa sebagian besar lansia di 

panti jompo memiliki kadar asam urat yang tidak 

teratur dibandingkan dengan kisaran normal. 

Kondisi ini mengindikasikan bahwa masalah 

hiperurisemia masih menjadi gangguan 

kesehatan yang cukup menonjol pad akelompok 

usia lanjut.  

Penelitian Ramli et al., (2020) mendukung 

temuan pada penelitian ini, di mana pada  

penelitian yang dilakukan didapatkan distribusi 

kadar asam urat responden lansia terbanyak 33 

orang (75%) dengan kategori tinggi, sedangkan 

kadar normal hanya 11 orang (25%) (Natani % 

Malinti, 2020). Hal serupa ditemukan oleh 

Dungga (2022) yang melaporkan bahwa 

mayoritas responden memiliki kadar asam urat di 

atas normal sebanyak 36 orang (60%), sementara 

kadar asam urat normal hanya 24 orang (40%) 

(Ramli et al., 2020). Temuan yang sebanding 

menunjukkan pola yang stabil di mana mayoritas 

individu lanjut usia lebih rentan terhadap 

hiperurisemia dibandingkan dengan mereka yang 

memiliki kadar normal. Kondisi ini sejalan 

dengan penelitian yang menunjukkan bahwa 

seiring bertambahnya usia, terjadi penurunan 

massa otot dan metabolisme purin, yang dapat 

mengakibatkan peningkatan kadar asam urat 

dalam darah.  

Secara teori, jumlah asam urat yang ada 

dalam tubuh sangat terkait dengan metabolisme 

purin. Kadar asam urat dapat meningkat melalui 

dua cara utama: baik dengan meningkatkan 

produksi asam urat atau dengan mengurangi 

ekskresi asam urat (Ridhoputrie dkk., 2019). 

Biasanya, asam urat dapat larut sampai batas 

tertentu dalam plasma darah; namun, ketika 

kadarnya melebihi kelarutannya, plasma menjadi 

jenuh, menyebabkan hiperurisemia (Dungga, 

2022).Dengan demikian, hasil penelitian ini 

mengonfirmasi bahwa hiperurisemia lebih 

banyak diderita oleh lansia dibandingkan kadar 

normal, sejalan dengan berbagai penelitian 

sebelumnya, dan sesuai dengan teori mengenai 

metabolisme purin. Hal ini menegaskan perlunya 

strategi pencegahan dan pengendalian 

hiperurisemia secara komprehensif untuk 

meningkatkan kualitas hidup lansia.  

 

Hubungan antara intensitas aktivitas fisik 

dengan kadar asam urat pada lansia 

Hasil uji rho Spearman menghasilkan nilai 

p = 0,024 (p<0,05), artinya ada hubungan yang 

bermakna antara intensitas aktivitas fisik dan 

konsentrasi asam urat pada lansia di Unit 

Kesejahteraan Sosial Lansia (UPTD) Kupang. 

Hal ini menunjukkan bahwa tingkat aktivitas 

lansia, baik rendah maupun tinggi, secara 

signifikan memengaruhi perubahan kadar asam 

urat mereka. Sejalan dengan Safitri (2023) 

mengungkapkan adanya hubungan yang 

signifikan antara aktivitas fisik dan kejadian 

hiperurisemia. Secara khusus, sebagian besar 
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peserta yang melakukan aktivitas fisik ringan 

(92,3%) berada dalam kisaran asam urat normal, 

sedangkan mereka yang terlibat dalam aktivitas 

sedang atau intens lebih cenderung menunjukkan 

kadar asam urat abnormal (Foroughan et al., 

2017). Artinya hubungan antara aktivitas fisik 

dan hiperurisemia sangat kompleks, dibentuk 

tidak hanya oleh intensitas aktivitas, tetapi juga 

oleh faktor tambahan seperti diet, metabolisme, 

dan proses fisiologis tubuh. Selain itu, penelitian 

lain menunjukkan bahwa aktivitas fisik mungkin 

tidak secara konsisten berkorelasi dengan kadar 

asam urat pada individu lanjut usia yang 

memiliki diet teratur dan masalah kesehatan, 

menunjukkan bahwa sifat hubungan tersebut 

dapat berbeda berdasarkan karakteristik 

responden (Ridhoputrie et al., 2019). 

Temuan ini juga didukung oleh Suntara et 

al., (2022), yang mencatat hubungan signifikan 

antara aktivitas fisik dan kadar asam urat pada 

individu lanjut usia (p=0,005). Studi Fauzi 

(2018) juga melaporkan temuan signifikan, 

menyoroti hubungan penting antara aktivitas 

fisik dan kadar asam urat (p=0,000) dengan 

koefisien korelasi r=0,458, yang menunjukkan 

hubungan sedang. Hal ini menegaskan bahwa 

aktivitas fisik memiliki peran dalam 

memengaruhi kadar asam urat, meskipun 

besarnya pengaruh dapat bervariasi sesuai 

kondisi individu dan intensitas latihan (Suntara et 

al., 2022). 

Di sisi lain, penelitian Nawa (2020) 

menemukan adanya perbedaan signifikan pada 

aspek kesehatan fisik dan metabolik antara lansia 

yang tinggal di panti dengan yang tinggal di 

rumah sendiri. Perbedaan karakteristik 

lingkungan dan dukungan keluarga tersebut 

diduga memengaruhi pola aktivitas fisik dan pola 

makan lansia, yang pada akhirnya berdampak 

pada kadar asam urat (Nawa, 2020). Selain itu, 

sebuah penelitian dari Dayana dan Bahrudin 

(2015) menunjukkan bahwa melakukan olahraga 

sedang dalam waktu singkat dapat meningkatkan 

kadar asam urat secara keseluruhan dalam tubuh 

karena memicu pembentukan radikal bebas. 

Mekanisme ini memunculkan respons 

kompensasi berupa peningkatan kadar asam urat 

serum, yang berfungsi sebagai antioksidan alami 

untuk mengurangi risiko kerusakan jaringan 

(Kojima et al., 2025). Aktivitas fisik secara akut 

yang dimaksudkan adalah satu sesi atau satu kali 

aktivitas fisik yang dilakukan dalam jangka 

waktu pendek umumnya 10-40 menit dengan 

intensitas tertentu, yang menimbulkan respons 

fisiologis dan psikologis langsung (Dayana & 

Bahrudin, 2015). 

Aktivitas fisik berperan penting dalam 

mengatur kadar asam urat, baik melalui 

pengaruhnya terhadap produksi maupun 

ekskresi. Berdasarkan studi Wang et al., (2024), 

individu yang rutin berolahraga menunjukkan 

pola eksresi urin asam urat yang lebih terkontrol 

dibandingkan mereka yang tidak aktif. Penelitian 

tersebut menemukan bahwa latihan teratur dapat 

memodulasi aktivitas transporter ginjal yang 

berperan dalam sekresi dan reabsorpsi asam urat, 

seperti URAT1, GLUT9, dan ABCG2, sehingga 

keseimbangan antara reabsorpsi dan ekskresi 

menjadi lebih stabil. Adaptasi ini kemungkinan 

merupakan hasil dari peningkatan fungsi endotel 

dan perfusi ginjal akibat kebugaran 

kardiovaskular yang lebih baik pada individu 

aktif (Wang et al., 2025). Sementara itu, 

berdasarkan penelitian Hou (2021), diuraikan 

mengenai respon ekskresi asam urat terhadap 

aktivitas fisik sangat bergantung pada intensitas 

latihan. Dengan demikian, kedua studi tersebut 

menunjukkan bahwa aktivitas fisik berintensitas 

sedang mendukung regulasi ekskresi asam urat 

yang optimal, sedangkan olahraga berat dapat 

menyebabkan peningkatan kadar asam urat 

dalam jangka pendek karena penurunan 

kecepatan ginjal dalam mengeluarkan asam urat 

(Wang et al., 2024). 

Penelitian menunjukkan bahwa melakukan 

olahraga dengan intensitas rendah hingga sedang 

dapat memberikan manfaat anti-inflamasi bagi 

lansia yang memiliki kadar asam urat tinggi atau 

menderita asam urat. Aktivitas ini dapat 

menurunkan respons peradangan akut dan 

menghambat mediator inflamasi seperti TLR2 

dan CXCL1 yang dipicu oleh kristal urat (Hou, 

2021). Orang yang rutin beraktivitas fisik juga 

diketahui memiliki frekuensi serangan gout yang 

lebih rendah dibandingkan mereka yang tidak 

aktif (Jablonski et al., 2023). Selain itu, 

penelitian pada lansia dengan arthritis gout 

menunjukkan bahwa latihan pergerakan sendi 

aktif (active range of motion / ROM) yang 

dilakukan sesuai batas toleransi nyeri dapat 

mengurangi tingkat nyeri secara signifikan 

dibanding kelompok yang tidak melakukan 

latihan tersebut (p = 0,004) (Shah & Shinde, 

2021). 

Bagi lansia dengan gout dalam kondisi 

stabil (tidak sedang serangan akut), disarankan 

untuk melakukan aktivitas aerobik ringan hingga 

sedang seperti berjalan cepat, bersepeda santai, 

atau senam air sesuai anjuran WHO, serta 
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menambahkan latihan penguatan otot dan latihan 

keseimbangan. Saat terjadi serangan akut, 

aktivitas berat sebaiknya dihentikan sementara, 

dan diganti dengan gerakan sendi ringan atau 

latihan ROM pasif sesuai kemampuan dan 

tingkat nyeri. Keseimbangan antara aktivitas dan 

istirahat sangat penting untuk mencegah 

kekambuhan atau perburukan gejala (Shah & 

Shinde, 2021). 

Oleh karena itu, dapat disimpulkan bahwa 

hubungan antara olahraga dan kadar asam urat 

pada orang dewasa lanjut usia bersifat kompleks 

dan tidak sederhana; hal ini juga dipengaruhi oleh 

faktor-faktor seperti lamanya waktu berolahraga, 

intensitas aktivitas, dan seberapa baik tubuh 

dapat menyesuaikan diri secara metabolik 

terhadap aktivitas fisik. Hasil penelitian yang 

menunjukkan adanya korelasi positif semakin 

menegaskan bahwa aktivitas fisik tetap memiliki 

hubungan yang bermakna dengan kadar asam 

urat, meskipun mekanisme yang mendasarinya 

dapat bervariasi pada tiap individu. 

 

Perbandingan dengan Penelitian Sebelumnya 

Sebuah penelitian yang dilakukan oleh 

Nurambiya & Hunyang (2023) di Rumah Sakit 

Daerah Labuang Baji di Sulawesi Selatan 

mengungkapkan adanya hubungan antara 

olahraga dan kadar asam urat yang lebih tinggi 

pada orang dewasa lanjut usia. Namun penelitian 

tersebut dilakukan di rumah sakit dengan 

populasi lansia yang beragam status gizi dan pola 

makannya, sehingga faktor lingkungan sangat 

mungkin bervariasi, baik dari segi status gizi, 

pola makan, maupun kondisi medis yang sedang 

dialami. Sementara itu, penelitian ini dilakukan 

di UPTD Kesejahteraan Sosial Lanjut Usia 

Kupang (panti jompo) pada 45 lansia yang 

tinggal secara permanen, sehingga lingkungan 

dan pola makan lebih homogen dan terkontrol.  

Berbeda dari GPAQ yang ditujukan untuk 

populasi umum, Physical Activity Scale for the 

Elderly (PASE) dikembangkan khusus bagi 

lansia dan menilai aktivitas fisik dalam tujuh hari 

terakhir. PASE mencakup aktivitas rekreasi, 

pekerjaan rumah tangga, dan kegiatan sosial 

dengan bobot penilaian berdasarkan intensitas 

dan frekuensinya. Karena lebih peka terhadap 

aktivitas ringan seperti berjalan santai atau 

kegiatan rumah tangga, PASE dianggap lebih 

sesuai digunakan pada populasi lanjut usia. 

Dengan demikian, GPAQ lebih tepat untuk 

menilai aktivitas fisik pada orang dewasa secara 

umum, sedangkan PASE lebih relevan untuk 

kelompok lansia (Cleland et al., 2014). 

Perbedaan latar belakang lokasi, metode 

pengukuran, dan pengendalian faktor 

lingkungan, termasuk pola makan dan 

pengawasan kesehatan rutin menjadi pembeda 

utama antara kedua penelitian tersebut dengan 

penelitian yang dilakukan oleh peneliti, sehingga 

dapat memengaruhi arah serta besarnya 

hubungan yang ditemukan. 

 

Keterbatasan Penelitian 

Sumber data sebagian berasal dari 

wawancara menggunakan kuesioner, sehingga 

masih ada kemungkinan terjadi bias informasi 

akibat keterbatasan ingatan responden atau 

ketidaktepatan dalam penyampaian jawaban. 

Variabel independen yang dibatasi hanya melihat 

bagaimana intensitas aktivitas fisik berhubungan 

dengan variabel dependen berupa kadar asam 

urat, tetapi kadar asam urat juga dipengaruhi oleh 

berbagai aspek lain seperti diet, asupan obat, 

tingkat hidrasi, dan kondisi kesehatan lainnya 

yang tidak dieksplorasi secara mendalam. 

Penilaian perilaku dan lingkungan hanya melalui 

laporan responden, dan informasi mengenai 

kebiasaan dan perilaku hidup sehari-hari 

diperoleh dari jawaban responden dalam 

kuesioner tanpa dilakukan observasi langsung 

terhadap kondisi nyata lingkungan panti, 

sehingga hasilnya bersifat subjektif dan 

berpotensi tidak sepenuhnya mencerminkan 

keadaan sebenarnya. 

 

Kesimpulan 

 

Lansia di panti terdiri dari kelompok usia 

60–74 tahun sebanyak 26 lansia (57,8%), 75-90 

tahun sebanyak 16 lansia (35,6%), >90 tahun 

sebanyak 3 lansia (6,7%). Jumlah lansia 

perempuan lebih banyak dibandingkan laki-laki. 

Intentistas aktivitas fisik, sebagian besar lansia 

(28 orang atau 84,4%) tergolong dalam kategori 

kurang aktif, sedangkan hanya 7 orang (15,6%) 

yang tergolong dalam kategori aktif. Kadar asam 

urat dinilai, menunjukkan bahwa 24 lansia 

(53,3%) memiliki kadar asam urat tinggi, 

sedangkan 21 lansia (46,7%) menunjukkan kadar 

normal, dan tidak ditemukan kasus asam urat 

rendah. Studi ini mengungkapkan hubungan 

yang signifikan antara intensitas aktivitas fisik 

dan kadar asam urat pada lansia. Akibatnya, H1 

dikonfirmasi, dan H0 ditolak. 
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