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Kautsar Palu merupakan karya saya sendiri dengan arahan dari pembimbing dan 

belum diajukan dalam bentuk apapun kepada perguruan tinggi mana pun. Semua 

sumber yang dikutip dari karya yang diterbitkan maupun tidak diterbitkan dari 
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dibagian akhir skripsi ini. 

Demikian saya melimpahkan hak cipta skripsi saya kepada STIKes Widya 
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ABSTRAK 

SITI ISMAWATI LABANI Pengaruh Senam Ergonomik Terhadap Perubahan 

Kadar Asam Urat Pada Lansia di Yayasan AL-Kautsar Palu. Dibimbing Oleh 

YUHANA DAMANTALM dan NI KETUT KARIANI. 

 

Asam urat merupakan penyakit yang disebabkan oleh penumpukan kristal asam 

urat pada jaringan, terutama pada jaringan sendi yang sering dialami oleh lansia. 

Berdasarkan data dari Dinas Kesehatan Provinsi Sulawesi Tengah penderita asam 

urat tahun 2019 yaitu sebanyak 21.657 jiwa sedangkan pada  tahun 2020 

mengalami peningkatan yaitu sebanyak 22.369 jiwa. Cara efektif untuk 

menurunkan kadar asam urat yaitu salah satunya dengan cara terapi non-

farmakologi dengan melakukan senam ergonomik selama 20 menit. Senam 

ergonomik adalah suatu teknik senam untuk mengembalikan atau membenarkan 

posisi tubuh, kelenturan saraf, pembakaran asam urat, gula darah, kolestrol dan 

penyakit lainnya. Tujuan penelitian ini untuk mengetahui apakah ada pengaruh 

senam ergonomik terhadap perubahan kadar asam urat pada lansia di Yayasan 

AL-Kautsar Palu. Jenis penelitian pre experiment dengan pendekatan one group 

pre test-posttest. Populasi dalam penelitian ini 117 orang sampel yang diambil 

sebagian besar dari populasi dengan menggunakan rumus kategorik berpasangan 

dengan jumlah sampel 11 orang.  Hasil uji statistik Wilcoxon didapatkan nilai 

p = 0,016 nilai p (probability) lebih kecil dari P value = 0,05. Kesimpulan : bahwa 

ada pengaruh senam ergonomik terhadap perubahan kadar asam urat pada lansia 

di Yayasan AL-Kautsar Palu. 

 

Kata Kunci : Senam Ergonomik, Asam Urat, Lansia. 
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ABSTRACT 

 

SITI ISMAWATI LABANI. The Impact Of Ergonomic Aerobic Toward The 

Changes Of Uric Acid Level For elderly in Yayasan Al Kautsar, Palu. Giuded bY 

YUHANA DAMANTALM and NI KETUT KARIANI 

Uric acid could be a precipitation factor disease for elderly due to its 

acumulation in tissues, especially in joint tissues area. Based on Health Offices Of 

Central Sulawesi Province mentioned that about 21.657 cases during 2019, and 

in 2020 have increasing to 22.369 cases of it. One of the effective way to reduce 

the uric acid level is nonpharmacology therapy such as perform the ergonomic 

aerobic within 20 minutes only. The ergonomic aerobic is the technique to 

reposition of body allignment, nerve system elastability, burning of cholesterol, 

glucose, uric acid itself and others. The aim of research to obtain whether have  

impact of ergonomic aerobic toward the changes of uric acid level for elderly in 

Yayasan Al Kautsar, Palu. This is pre experiment research with one group pre 

test-posttest approached. Total of population is 117 respondents and sampling 

only 11 respondents that taken by t-paired category of technique. The result of 

Wilcoxon statistic test  found that p value  = 0,016,  which p (probability) < 0,05. 

Conclusion : it have impact of ergonomic aerobic toward the changes of uric acid 

level for elderly in Yayasan Al Kautsar, Palu. 

 

Keyword : ergonomic aerobic, uric acid, elderly 
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BAB I 

PENDAHULUAN 

A. Latar Belakang 

Lanjut usia adalah tahap akhir dari siklus hidup manusia, yang 

akan mengalami perubahan seperti perubahan biologis, perubahan fisik, 

dan perubahan sosial. Perubahan ini memberikan pengaruh pada aspek 

kehidupan, salah satunya yaitu masalah pada kesehatan lansia. Semakin 

bertambah usia seseorang, beberapa fungsi vital dalam tubuh ikut 

mengalami kemunduran fungsional
1
. Ditandai dengan kulit akan menjadi 

mengendur, rambut memutih, gigi mulai ompong, pendengaran kurang 

jelas penglihatan semakin memburuk, gerakan semakin lambat serta figur 

tubuh yang tidak proporsional
2
. 

Pada lanjut usia, daya tahan fisik telah terjadi penurunan akhirnya 

begitu rentan terhadap berbagai penyakit. Saat lanjut usia  daya tahan fisik 

semakin memburuk serta melemah, jadi kekuatan tubuh untuk menangkal 

berbagai penyakit semakin menurun sehingga timbulnya masalah 

kesehatan dalam tubuh
3
. 

Masalah kesehatan yang sering kita temui pada lanjut usia adalah 

salah satunya penyakit asam urat. Penyakit ini tidak menyebabkan 

kematian, namun jika penyakitnya kambuh rasa sakit yang terjadi dapat 

mengganggu aktivitas seseorang. Selain itu jika penyakitnya tidak 

terkontrol pengobatannya bisa menimbulkan penyakit yang baru
4
. 

Berdasarkan data dari World Health Organization (WHO) pada 

tahun 2018 prevalensi asam urat di dunia mengalami kenaikan dengan 

jumlah 1370 orang (33,3%). Prevalensi asam urat juga meningkat pada 

kalangan dewasa di Inggris sebesar 3,9 %, di Korea prevalensi asam urat 

meningkat dari 3,49% per 1000 orang pada tahun 2007 menjadi dan 7,58% 

per 1000 orang pada tahun 2015
5
. 
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Prevalensi penyakit asam urat di Indonesia semakin mengalami 

peningkatan. Menurut Riskesdas tahun 2018, prevalensi  penyakit asam 

urat berdasarkan diagnosis tenaga kesehatan di Indonesia 11,9% dan 

berdasarkan diagnosis atau gejala 24,7% jika dilihat dari karakteristik 

umur, prevalensi tinggi pada umur ≥75 tahun (54,8%). Penderita asam urat 

pada wanita sebanyak (8,46%) dibandingkan dengan pria (6,13%) maka 

dari itu penderita asam urat terbesar yaitu pada wanita
6
. 

Berdasarkan data dari Dinas Kesehatan Provinsi Sulawesi Tengah 

jumlah penderita asam urat pada tahun 2019 yaitu sebanyak 21.657 jiwa, 

sedangkan pada tahun 2020 yaitu terdapat 22.369 jiwa lansia yang telah 

mengalami asam urat. Dari 13 kabupaten/kota jumlah lansia tertinggi yang 

menderita asam urat berada di Kota Palu yaitu pada tahun 2019 terdapat 

5.135 jiwa dan pada tahun 2020 jumlah lansia yang menderita asam urat  

sebanyak 3.127 jiwa. 

Penggunaan pada terapi obat seharusnya dikurangi, sebab obat ini 

mempunyai kontraindikasi serta dapat menimbulkan ketergantungan. 

Sehingga pengobatan non-farmakologi lebih penting untuk mencegah atau 

mungkin mengurangi terjadinya asam urat. Terapi non-farmakologi bisa 

diberikan melalui beberapa cara, seperti meningkatkan asupan cairan 

tubuh, relaksasi, mengompres menggunakan air hangat, serta menjaga 

asupan makanan dengan membatasi makanan yang tinggi purin misalnya 

jeroan, kacang-kacangan, dan menjaga ideal tubuh serta olahraga
4
. 

Cara efektif agar bisa menurunkan kadar asam urat yaitu salah 

satunya adalah dengan cara berolahraga. Agar bisa menurunkan kadar 

asam urat, sangat disarankan untuk olahraga selama 20 menit perhari 

untuk menjaga kesehatan. Olahraga salah satu cara yang dilakukan untuk 

mencegah datangnya penyakit yang akan dihadapi pada usia lanjut. Perlu 

dilakukan upaya-upaya yang baik antara lain pengobatan, perawatan, gaya 

hidup dengan upaya lainnya seperti senam lansia untuk menjaga kesehatan 

lansia. Aktivitas fisik seperti olahraga pada setiap lansia berbeda-beda bisa 

disesuaikan pada kondisi fisik lansia. Dilakukan olahraga dengan disiplin 

berfungsi agar dapat membetulkan kekuatan otot, kelenturan sendi, serta 
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memperkecil datangnya kerusakan sendi yang diakibatkan pada radang 

sendi. Olahraga juga bisa memberikan penghangatan tubuh, bisa membuat 

tubuh menjadi sehat, dan bisa juga mencegah pengendapan asam urat di 

setiap ujung-ujung tubuh yang terasa dingin akibat kurangnya pasokan 

darah
4
. 

Melaksanakan aktivitas olahraga terhadap lansia harus perlu 

memperhatikan syarat bagi keamanan lansia, sebaiknya olahraga 

dilakukan 3 kali dalam seminggu dengan waktu 20 menit dengan cara 

teratur. Ada berapa contoh kegiatan olahraga yang bisa dilakukan oleh 

lansia seperti olahraga bersifat reaktif, jalan kaki, dan senam. Kegiatan 

senam dapat bermanfaat menghilangkan penumpukan lemak yang ada 

pada dalam tubuh, yaitu salah satunya senam ergonomik
4
. 

Senam ergonomik yaitu suatu teknik senam untuk mengembalikan 

atau membenarkan posisi, kelenturan saraf, pembakaran asam urat, gula 

darah, kolesterol, kristal oksalat, asam laktat, kesegaran tubuh dan 

imunitas. Senam ergonomik mempunyai enam gerakan, setiap gerakan 

memiliki manfaat yang berbeda dan saling terkait satu sama lainnya
7
. 

Gerakan dari senam ergonomik hampir mirip seperti gerakan sholat, maka 

dari itu lansia lebih mudah melakukan gerakan senam di kehidupan sehari-

harinya
4
. 

Penelitian yang dilakukan oleh
8
 menyimpulkan bahwa 

“Pencegahan kadar asam urat bisa dilakukan dengan cara farmakologi 

yaitu dengan pemberian obat-obatan dan non farmakologi dengan cara 

menjaga kadar asam urat darah pada posisi normal yakni dengan 

menghindari merokok, hindari alkohol, olahraga yang teratur salah satunya 

seperti jalan kaki, senam lansia, perbanyak minum air mineral, diet rendah 

purin, dan makan buah-buahan, mengkonsumsi vitamin, dan 

mengkonsumsi karbohidrat kompleks
8
. 

Senam ergonomik ini telah dilakukan melalui berbagai penelitian 

diantaranya penelitian yang dilakukan oleh
9
 menyimpulkan bahwa 

“Senam ergonomik salah satu cara non farmakologi yang dilakukan untuk 

menurunkan kadar asam urat pada lansia, yakni senam ergonomik dapat 
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mengembalikan atau membetulkan posisi dan kelenturan sistem saraf serta 

aliran darah. Senam ergonomik dilakukan minimal selama 15-20 menit, 

agar dapat memaksimalkan oksigen ke otak, membuka sistem kecerdasan, 

sistem muskuloskeletal, sistem pembakaran asam urat, dan sistem 

kekebalan tubuh”
9
. 

Berdasarkan hasil studi pendahuluan yang dilakukan tanggal 15 

Maret 2021, jumlah lansia di Yayasan Al-Kautsar Palu sebanyak 117 

orang dengan jumlah laki-laki sebanyak 10 orang dan jumlah lansia 

perempuan sebanyak 107 orang. Sebagian besar lansia berusia 47-85 tahun 

atau lanjut usia tua. Lansia yang berada di Yayasan Al-Kautsar Palu 

berusia paling muda berumur 47 tahun dan yang paling tua berumur 85 

tahun. Lansia yang masih bisa berkomunikasi dengan baik sebanyak 107 

orang, sedangkan 10 orang lainnya tidak dapat berkomunikasi dengan 

baik. Berdasarkan hasil wawancara bahwa sebanyak 12 lansia mengeluh 

sering merasakan nyeri pada persendian, merasa pegal, bengkak di bagian 

persendian, dan merasa kram. Permasalahan yang ada peneliti merasa 

perlu melakukan suatu tindakan untuk mencegah terjadinya kadar asam 

urat pada lansia. Peneliti akan melakukan suatu penelitian tentang 

Pengaruh Senam Ergonomik Terhadap Perubahan Kadar Asam Urat Pada 

Lansia di Yayasan Al-Kautsar Palu. 

B. Rumusan Masalah 

Berdasarkan latar belakang di atas, maka rumusan masalah dalam 

penelitian ini adalah : “Apakah ada Pengaruh Senam Ergonomik Terhadap 

Perubahan Kadar Asam Urat Pada Lansia di Yayasan Al-Kautsar Palu ?”. 

C. Tujuan Penelitian 

1. Tujuan Umum 

Untuk mengetahui pengaruh senam ergonomik terhadap perubahan 

kadar asam urat pada lansia di Yayasan Al-Kautsar Palu. 

2. Tujuan Khusus 

a. Diketahui pengaruh kadar asam urat sebelum dilakukan senam 

ergonomik di Yayasan Al-Kautsar Palu. 
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b. Diketahui pengaruh kadar asam urat sesudah dilakukan senam 

ergonomik di Yayasan Al-Kautsar Palu. 

c. Teranalisisnya pengaruh pada pelaksanaan senam ergonomik 

terhadap perubahan kadar asam urat pada lansia di Yayasan Al-

Kautsar Palu. 

D. Manfaat penelitian 

1. Bagi Ilmu Pengetahuan 

Hasil penelitian ini diharapkan dapat mengembangkan ilmu 

keperawatan dan menambah literatur terkait penurunan kadar asam 

urat pada lansia melalui kegiatan senam ergonomik sehingga dapat 

dijadikan dasar untuk penelitian selanjutnya. 

2. Bagi Masyarakat 

Hasil penelitian ini diharapkan dapat menambah wawasan 

khususnya bagi para lansia bahwa kadar asam urat yang tinggi dapat 

diturunkan salah satunya adalah dengan melakukan senam ergonomik. 

3. Bagi Yayasan Al-Kautsar Palu 

Hasil penelitian ini diharapkan dapat memberikan manfaat dan 

menambah ilmu pengetahuan, khususnya dalam bidang kesehatan 

bahwa senam ergonomik sebagai salah satu alternatif dalam 

menurunkan kadar asam urat. 
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