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Abstract: Relationship Between Body Mass Index (BMI) and Pain Intensity
in Patients with Gout Arthritis at Pratama Aisyiyah Clinic Medan Amplas.
Gout arthritis is a joint inflammatory disease primarily characterized by pain
resulting from the deposition of monosodium urate crystals. This pain is subjective
and varies in intensity. Risk factors such as age, gender, diet, and obesity as
indicated by a high Body Mass Index (BMI) are believed to influence pain severity in
gout patients. This study aims to examine the relationship between BMI and pain
intensity in patients with gout arthritis at the Pratama Aisyiyah Clinic Medan
Amplas. A descriptive analytical method with a cross-sectional design and purposive
sampling was used. BMI was measured using digital scales and a stature meter,
while pain intensity was assessed with the Numeric Rating Scale (NRS). The results
showed that most patients were overweight (38.6%) or obese (33.3%). The
majority of patients reported moderate (36.8%) or severe (36.8%) pain levels.
Spearman correlation analysis revealed a significant and strong positive correlation
between BMI and pain intensity (p < 0.001, r = 0.760). The findings indicate that a
higher BMI is associated with greater pain intensity in patients with gout arthritis.
Keywords: Body Mass Index, Gout Arthritis, Pain Intensity

Abstrak : Hubungan Indeks Massa Tubuh (IMT) dengan Derajat Nyeri pada
Pasien Artritis Gout di Klinik Pratama Aisyiyah Medan Amplas. Artritis gout
merupakan penyakit inflamasi sendi yang ditandai oleh nyeri akibat deposisi kristal
monosodium urat. Nyeri bersifat subjektif dan bervariasi dalam tingkat
keparahannya. Faktor risiko seperti usia, jenis kelamin, pola makan, dan obesitas—
yang ditunjukkan melalui Indeks Massa Tubuh (IMT) tinggi—diduga memengaruhi
tingkat keparahan nyeri pada penderita. Penelitian ini bertujuan untuk menganalisis
hubungan antara IMT dan derajat nyeri pada pasien artritis gout di Klinik Pratama
Aisyiyah Medan Amplas. Penelitian ini menggunakan metode deskriptif analitik
dengan desain potong lintang (cross-sectional) dan teknik purposive sampling.
Pengukuran IMT dilakukan menggunakan timbangan digital dan stature meter,
sedangkan derajat nyeri diukur dengan Numeric Rating Scale (NRS). Hasil
penelitian menunjukkan bahwa sebagian besar pasien berada pada kategori
overweight (38,6%) dan obesitas (33,3%). Tingkat nyeri yang paling sering dialami
adalah nyeri sedang (36,8%) dan nyeri berat (36,8%). Hasil analisis korelasi
Spearman menunjukkan adanya hubungan yang signifikan dan kuat antara IMT dan
derajat nyeri (p < 0,001; r = 0,760). Semakin tinggi IMT, semakin tinggi pula
tingkat nyeri pada pasien artritis gout.
Kata Kunci: Artritis Gout, Derajat Nyeri, Indeks Massa Tubuh

PENDAHULUAN

Gout artritis adalah gangguan jaringan sendi. Penyakit ini menempati
metabolik yang ditandai dengan posisi ketiga sebagai penyakit sendi
peradangan sendi akut akibat paling umum setelah osteoartritis dan
pembentukan kristal asam urat dalam
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gangguan sendi lainnya.Kondisi ini
disebabkan oleh peningkatan produksi
asam urat atau gangguan proses
ekskresi, yang berujung pada
peningkatan kadar asam urat dalam
darah. Jika tidak ditangani,
hiperurisemia kronis dapat berkembang
menjadi artritis gout melalui
pembentukan kristal monosodium urat
sebagai hasil akumulasi sisa
metabolisme purin. (Nuraeni et al.,,
2023). Kadar purin dalam darah sangat
dipengaruhi oleh asupan makanan serta
proses katabolisme sel otot.
Peningkatan kadar purin berhubungan
langsung dengan pembentukan asam
urat. Asam urat cenderung mengkristal
dalam kondisi tubuh yang bersuhu
rendah dan ber-pH rendah seperti pada
sendi. Jika konsumsi purin berlebih
tidak diimbangi dengan kemampuan
ginjal untuk mengekskresinya, maka
asam urat akan menumpuk di sendi dan
menyebabkan peradangan (R] et al,,
2023).

Menurut data WHO tahun 2022,
prevalensi artritis gout global mencapai
34,2%. Di negara maju seperti Amerika
Serikat, prevalensinya sebesar 13,6 per
100.000 orang. Di Indonesia, Riskesdas
2018 menunjukkan prevalensi artritis
gout berdasarkan diagnosis medis
sebesar 11,9%, dan berdasarkan gejala
yang dilaporkan sebesar 24,7%.
Prevalensi tertinggi ditemukan pada
kelompok usia =75 tahun. Di Sumatera
Utara sendiri, terdapat sekitar 1,8 juta
penderita artritis gout dari total populasi
12.333.978 jiwa. (RJ et al., 2023)

Gejala utama artritis gout adalah
nyeri sendi yang timbul mendadak,
sangat mengganggu, dan Dbersifat
subjektif. Tingkat intensitas nyeri ini

dapat berbeda-beda pada setiap
individu. Rasa nyeri terutama
disebabkan oleh peradangan akibat

pengendapan kristal
sendi yang terkena. Sejumlah faktor
risiko diketahui memengaruhi
perkembangan penyakit ini, antara lain
konsumsi makanan tinggi purin, alkohol,
obat-obatan tertentu, faktor genetik,
dan obesitas. Obesitas, yang
ditunjukkan melalui Indeks Massa

asam urat pada
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Tubuh (IMT) tinggi, berperan penting
dalam memperparah nyeri akibat
meningkatnya produksi asam urat
(Rosmadyana & Fijianto, 2022).

Faktor-faktor gaya hidup seperti
pola makan tinggi purin, kebiasaan
minum alkohol, serta berat badan
berlebih diketahui memperburuk kondisi
penderita. Oleh karena itu, pengelolaan
yang tepat melalui pembatasan purin,
pengendalian berat badan, dan
penghindaran alkohol menjadi penting
untuk mengurangi nyeri dan
memperlambat progresivitas penyakit.
(Bahrudin, 2018). Secara fisiologis,
hubungan antara IMT dan nyeri
dipengaruhi  oleh faktor mekanis,
inflamasi, neurologis, psikologis, dan
metabolik. Obesitas sebagai salah satu
faktor metabolik menyebabkan
penumpukan lemak pada jaringan
adiposa, yang memicu produksi
hormon-hormon proinflamasi, termasuk
peningkatan hormon leptin. Leptin
diketahui dapat meningkatkan kadar
asam urat dalam sirkulasi darah dan
berkontribusi  terhadap nyeri dan
peradangan sendi. (Raharjo & Andiana,
2022)

Pasien gout dengan IMT tinggi
berisiko mengalami nyeri kronik yang
dapat menurunkan kualitas hidup. Oleh
karena itu, penting dilakukan penelitian
mengenai hubungan antara IMT dan
derajat nyeri, khususnya di wilayah
dengan prevalensi tinggi  seperti
Sumatera Utara. Untuk mengukur
intensitas nyeri secara objektif,
penelitian ini menggunakan Numeric
Rating Scale (NRS), yaitu alat penilaian
nyeri skala numerik dari 0 (tidak nyeri)
hingga 10 (nyeri sangat hebat), yang

mempermudah pasien dalam
menggambarkan tingkat nyeri yang
mereka alami.
METODE

Penelitian ini menerapkan
metode deskriptif analitik dengan
pendekatan cross-sectional serta
menggunakan teknik purposive
sampling dalam pemilihan sampel

pasien artritis gout di Klinik Pratama
Aisyiyah Medan Amplas.
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Persetujuan etik diperoleh dari
Komisi Etik Penelitian Kesehatan
Fakultas Kedokteran Universitas

Muhammadiyah Sumatera Utara dengan
nomor 1288/KEPK/FKUMSU/2024.
Penelitian ini dilaksanakan pada bulan

September 2024 di Klinik Pratama
Aisyiyah Medan Amplas.
Sampel penelitian ini merupakan

pasien artritis gout di Klinik Pratama
Aisyiyah Medan Amplas yang memenuhi
kriteria inklusi yang berjumlah 57
orang. Kriteria inklusinya berupa pasien
artritis gout yang setuju untuk menjadi

responden dengan mengisi formulir
persetujuan informasi (informed
consent), pasien artritis gout vyang

menggunakan single drug analgetic
serta dapat memahami informasi yang
diberikan.

Indeks massa tubuh (IMT)
merupakan variabel independen dan
derajat nyeri merupakan variabel

dependen. Penelitian ini dimulai dengan
memberikan informasi terkait penelitian
yang dilakukan, dilanjutkan dengan
pengisian informed consent kepada
calon sampel penelitian yang meliputi
nama, usia, jenis kelamin, lama berobat

dan persetujuan menjadi sampel
penelitian.  Setelah itu, dilakukan
HASIL

Penelitian ini dilakukan pada

pasien artritis gout di Klinik Pratama
Aisyiyah Medan Amplas yang berjumlah
57 orang. Dari hasil uji univariat,
diperoleh gambaran karakteristik dari

pengukuran berat badan dan tinggi
badan menggunakan timbangan digital

serta alat pengukur tinggi badan
(stature meter) kemudian menghitung
menggunakan rumus berat badan

(dalam satuan kg) dibagi dengan tinggi
badan kuadrat (dalam satuan m) untuk
memperoleh hasil IMT dan pengisian
kuesioner numeric rating scale untuk
menilai derajat nyeri, dan pengukuran
berat badan dan tinggi badan
menggunakan timbangan digital dan
stature meter.

Hasil IMT diklasifikasikan menjadi
kategori underweight (<18,5), normal
(18,5-24,9) dan overweight (25-29,9),
obesitas (>30). Sedangkan hasil derajat
nyeri dibagi menjadi tiga kategori yaitu
ringan (1-3), sedang (4-6) dan berat
(7-10).

Dalam penelitian ini, data dianalisis
dengan menggunakan dua metode yang
berbeda, yaitu univariat, yang mencoba
mengkarakterisasi karakteristik dasar

sampel, dan bivariat, yang
menggunakan analisis uji  korelasi
spearman untuk menguji adanya
hubungan dan kekuatan hubungan

antara IMT dan derajat nyeri.

sampel berupa usia, jenis kelamin, lama
berobat, IMT, dan derajat nyeri. Berikut
tabel hasil analisis karakteristik sampel
penelitian.

Tabel 1. Karakteristik Sampel Penelitian

Karakteristik N Persentase (%)
Jenis Kelamin
Laki-laki 44 77,2
Perempuan 13 22,8
Total 57 100
Usia (Tahun)
20-40 6 10,5
41-60 27 47,4
61-80 23 40,4
81-100 1 1,8
Total 57 100
IMT (kg/m?)
Underweight 0 0
Normal 16 28,1
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Overweight 22 40,4
Obesitas 19 33,3
Total 57 100

Derajat Nyeri

Ringan 15 26,3

Sedang 21 36,8

Berat 21 36,8

Total 57 100
Lama Berobat

Baru 52 91,2

6 bulan 2 3,5

1 tahun 1 1,8

2 tahun 2 3,5

Total 57 100

Berdasarkan hasil tabel 1 terbanyak ada pada kategori overweight

ditemukan jenis kelamin terbanyak pada
pasien artritis gout di Klinik Pratama
Aisyiyah Medan Amplas ialah laki-laki
sebanyak 44 orang (77,2%). Responden
dengan usia terbanyak 41-60 yaitu 27
orang (47,4%). Indeks massa tubuh

(25-29,9) yaitu 23 orang (40,4%) dan
lama berobat dengan responden
terbanyak ialah pasien baru dengan
jumlah responden sebanyak 52 orang
(91,2%).

Tabel 2. Hasil Uji Hipotesis IMT dengan Derajat Nyeri

Derajat Nyeri Ringan Sedang Berat Total
Massa Overweight 2 14 5 21
Tubuh Obesitas 0 7 14 21
Total 16 22 19 57

Pada tabel 2 diperoleh hasil data
pasien artritis gout dengan derajat nyeri
ringan di kategori IMT normal 14 orang
dan 2 orang di kategori overweight.
Untuk pasien artritis gout dengan
derajat nyeri sedang berjumlah 1 orang
di kategori IMT normal, 14 orang di
kategori overweight, dan 5 orang di
kategori obesitas. Kemudian untuk
pasien artritis gout dengan derajat berat
berjumlah 5 orang di kategori IMT
overweight dan 14 orang di kategori
obesitas.

Hasil analisis antara dua variabel pada
penelitian, yaitu IMT sebagai variabel
independen dan derajat nyeri sebagai
variabel dependen dilakukan uji bivariat
berupa uji korelasi untuk mengetahui
ada tidaknya hubungan antara kedua
variabel dan mengetahui kekuatan
hubungannya. Uji korelasi yang
digunakan ialah uji korelasi spearman
karena data yang digunakan merupakan
data skala ordinal.
Berikut merupakan tabel hasil uji
korelasi spearman dari variabel IMT
dengan derajat nyeri.

Jurnal Ilmu Kedokteran dan Kesehatan, Vol. 12, No. 8, Agustus 2025 1791



pISSN:2355-7583 | eISSN:2549-4864

http://ejurnalmalahayati.ac.id/index.php/kesehatan

Tabel 3. Uji Korelasi

Variabel

Nilai P Nilai r

Indeks Massa Tubuh
Derajat Nyeri

<0.001 0.769

Pada tabel 3 dapat dilihat nilai P
sebesar <0.001 kurang dari 0,05 yang

mengindikasikan adanya signifikansi
atau hubungan antara IMT dengan
PEMBAHASAN

Penelitian ini melibatkan 57
pasien artritis gout di Klinik Pratama
Aisyiyah Medan Amplas, dengan
karakteristik usia terbanyak pada
rentang 41-60 tahun dan mayoritas
berjenis kelamin laki-laki. Hasil ini
sejalan dengan kecenderungan bahwa
gout lebih banyak terjadi pada pria usia
produktif. Pria diketahui memiliki kadar
asam urat lebih tinggi secara fisiologis
dibanding wanita, serta cenderung
mengalami obesitas yang berkontribusi
terhadap peningkatan risiko gout.

Sebagian besar responden
memiliki indeks massa tubuh dalam
kategori overweight (38,6%) dan
obesitas (33,3%). Temuan ini
memperkuat bukti bahwa obesitas
merupakan faktor risiko penting dalam
patogenesis gout. Peningkatan IMT
dapat meningkatkan produksi asam urat
melalui peningkatan metabolisme purin
dan menurunnya ekskresi ginjal. Selain
itu, jaringan lemak pada pasien obesitas
juga menghasilkan hormon leptin dan

sitokin inflamasi, yang dapat
memperparah  nyeri sendi  akibat
inflamasi berkelanjutan.

Berdasarkan derajat nyeri,

sebagian besar pasien mengalami nyeri
sedang hingga berat, masing-masing
sebesar 36,8%. Analisis statistik
menunjukkan hubungan yang kuat dan
signifikan antara IMT dan derajat nyeri
(p < 0,001; r = 0,760). Hal ini
menunjukkan bahwa semakin tinggi
IMT, semakin besar intensitas nyeri
yang dirasakan oleh pasien. Penjelasan
ini didukung oleh teori biomekanik dan
inflamasi, di mana penambahan beban
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derajat nyeri dan dihasilkan nilai
korelasi atau nilai r sebesar 0,760 yang

dikategorikan sebagai korelasi kuat
(0,60-0,79).
mekanik pada sendi—terutama
ekstremitas bawah—menyebabkan
tekanan dan stres berlebih yang
memicu timbulnya nyeri.

Dari perspektif psikososial,

pasien dengan nyeri kronis akibat gout
dan IMT tinggi juga berisiko mengalami
gangguan emosional seperti stres,
kecemasan, dan depresi. Interaksi
antara faktor biologis (seperti
peradangan), psikologis (stres), dan
sosial (dukungan lingkungan) diyakini
memengaruhi  persepsi nyeri dan
kualitas hidup secara menyeluruh. Oleh
karena itu, manajemen gout sebaiknya
tidak hanya menargetkan asam urat,
tetapi juga mempertimbangkan faktor
gaya hidup dan aspek mental pasien.
Meskipun temuan ini
memberikan gambaran yang jelas
tentang hubungan antara IMT dan
derajat nyeri pada gout, studi ini
memiliki beberapa keterbatasan.
Penelitian dilakukan di fasilitas
pelayanan primer (klinik), sehingga
diagnosis  pasien  sebagian  besar
didasarkan pada evaluasi klinis dan
pemeriksaan laboratorium dasar
(seperti kadar asam urat), tanpa uji
pencitraan atau konfirmasi  kristal
monosodium urat melalui pemeriksaan
cairan sendi. Selain itu, penggunaan
satu kali pengukuran IMT dan NRS juga
tidak memperhitungkan fluktuasi jangka

panjang.

Keterbatasan ini menunjukkan
perlunya penelitian lanjutan dengan
pendekatan longitudinal, penggunaan

parameter biokimia dan radiologis yang
lebih lengkap, serta eksplorasi faktor-
faktor psikososial yang memengaruhi
persepsi nyeri.
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KESIMPULAN

Terdapat hubungan yang
signifikan antara IMT dengan derajat
nyeri pada pasien artritis gout di Klinik
Pratama Aisyiyah Medan Amplas dengan
nilai r 0,760 dengan tingkat korelasi
kuat (0,60-0,79).
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