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RINGKASAN

ASOSIASI USIA KEHAMILAN DENGAN KEJADIAN
INFEKSI SALURAN KEMIH ASIMTOMATIK PADA IBU

HAMIL

Stella Tasya Widodo

NRP : 1523015043

Infeksi saluran kemih merupakan infeksi bakteri tersering selama
kehamilan menurut Sarwono. Infeksi saluran kemih asimtomatik
lebih sering terjadi daripada infeksi saluran kemih simtomatik. Dari
hasil penelitian yang dilakukan oleh Paul B, Oktavianus CS, Julius
ES, Mahyunis A, dan Murad L pada tahun 2004 mencatat bahwa
angka kejadian infeksi saluran kemih asimtomatik pada ibu hamil
adalah sebanyak 65 (35,3%) ibu hamil dari total 184 sampel.

Infeksi saluran kemih adalah istilah umum untuk
menggambarkan adanya kolonisasi mikroba dalam urin dan pada
struktur traktus urinarius mulai dari ginjal sampai uretra juga alat-
alat di sekitarnya seperti fascia dan jaringan perinefrik. Bakteriuria

bermakna menunjukkan pertumbuhan mikroorganisme lebih dari

xiii



10° colony forming units (cfu/ml) pada biakan urin. Bakteriuria
bermakna tanpa disertai presentasi Klinis infeksi saluran kemih
dinamakan bakteriuria asimtomatik (covert bacteriuria).

Infeksi saluran kemih asimtomatik dipengaruhi oleh
beberapa faktor. Faktor-faktor yang dapat mempengaruhi terjadinya
infeksi saluran kemih asimtomatik, yaitu : paritas, ras, usia ibu, usia
kehamilan dan sosioekonomi. Usia kehamilan merupakan salah satu
faktor yang mempengaruhi terjadinya infeksi saluran kemih
asimtomatik. Usia kehamilan adalah periode yang dimulai sejak hari
pertama menstruasi terakhir sampai dengan kelahiran janin.

Infeksi saluran kemih asimtomatik yang terjadi selama
kehamilan dapat menyebabkan berbagai komplikasi. Komplikasi
yang dapat disebabkan selama kehamilan, yaitu : ketuban pecah dini,
persalinan prematur. Pada masa postpartum dapat menyebabkan
endometritis akut-menahun, komplikasi endometritis dan syok
sepsis-gangguan fungsi alat vital terjadi sampai dengan kematian.
Infeksi saluran kemih asimtomatik juga dapat menyebabkan
komplikasi pada bayi, seperti : infeksi neonatorum, meningitis,
sepsis neonatorum sampai kematian dan meninggalkan gejala sistem

saraf pusat
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Penelitian ini bertujuan untuk menganalisis asosiasi antara
usia kehamilan dengan kejadian infeksi saluran kemih asimtomatik
pada ibu hamil dan mengetahui angka kejadian infeksi saluran kemih
asimtomatik pada ibu hamil. Metode penelitian yang digunakan pada
penelitian ini adalah metode analitik observasional dengan desain
penelitian cross-sectional study. Teknik pengambilan sampel yang
digunakan dalam penelitian ini yaitu total population sampling.
Sampel yang diambil telah sesuai kriteria inklusi dan eksklusi.
Pengumpulan data dilakukan dengan wawancara ibu hamil untuk
mendapatkan data usia kehamilan dan pemeriksaan urin untuk
mendapatkan data infeksi saluran kemih asimtomatik. Analisis data

menggunakan Chi Square.

Jumlah ibu hamil yang mengikuti penelitian ini adalah
sebanyak 76 ibu hamil. Didapatkan 21 (27,6%) dari 76 orang ibu
hamil mengalami infeksi saluran kemih asimtomatik. 15 (42,9%)
dari 35 orang ibu hamil dengan usia trimester 3 mengalami infeksi
saluran kemih asimtomatik. Hasil uji analisis Chi Square didapatkan
nilai p = 0,020 (p < 0,05) yang berarti terdapat asosiasi antara usia

kehamilan dengan infeksi saluran kemih asimtomatik pada ibu hamil.
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Kesimpulan didapatkan asosiasi antara usia kehamilan
dengan kejadian infeksi saluran kemih asimtomatik pada ibu hamil
dan jumlah ibu hamil dengan infeksi saluran kemih asimtiomatik
sebanyak 21 (27,6%) orang dari total 76 orang ibu hamil. Saran bagi
tenaga kesehatan yaitu perlu melakukan pemeriksaan urin rutin pada
ibu hamil yang melakukan pemeriksaan antenatal di fasilitas
kesehatan sebagai bentuk tindakan pencegahan. Saran bagi penelitian
selanjutnya yaitu peneliti dapat meneliti berbagai faktor risiko lain
yang dapat menyebabkan infeksi saluran kemih asimtomatik pada

ibu hamil.
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ABSTRAK

ASOSIASI USIA KEHAMILAN DENGAN KEJADIAN
INFEKSI SALURAN KEMIH ASIMTOMATIK PADA IBU
HAMIL

Stella Tasya Widodo
NRP : 1523015043

Latar Belakang : Infeksi saluran kemih merupakan infeksi bakteri
yang paling sering terjadi selama kehamilan. Infeksi saluran kemih
selama kehamilan dapat menyebabkan berbagai komplikasi. Usia
kehamilan merupakan salah satu faktor risiko yang mempengaruhi
terjadinya infeksi saluran kemih asimtomatik.

Tujuan : Untuk menganalisis asosiasi antara usia kehamilan dengan
kejadian infeksi saluran kemih asimtomatik pada ibu hamil dan
mengetahui angka kejadian infeksi saluran kemih asimtomatik pada
ibu hamil.

Metode : Metode penelitian yang digunakan pada penelitian ini
adalah metode analitik observasional dengan desain penelitian cross-
sectional study. Pengumpulan data dilakukan dengan wawancara ibu
hamil untuk mendapatkan data usia kehamilan dan pemeriksaan urin
untuk mendapatkan data infeksi saluran kemih asimtomatik.
Analisis data menggunakan Chi Square.

Hasil : Jumlah ibu hamil yang mengikuti penelitian ini adalah
sebanyak tujuh puluh enam ibu hamil. Didapatkan dua puluh satu
(27,6%) ibu hamil mengalami infeksi saluran kemih asimtomatik,
lima belas (71,4%) diantaranya merupakan ibu hamil usia trimester
3. Hasil uji analisis Chi Square didapatkan nilai p = 0,020 ( p < 0,05)
yang berarti terdapat asosiasi antara usia kehamilan dengan infeksi
saluran kemih asimtomatik pada ibu hamil.

Simpulan : Terdapat asosiasi antara usia kehamilan dengan kejadian
infeksi saluran kemih asimtomatik pada ibu hamil. Ibu hamil dengan
infeksi saluran kemih asimtomatik sebanyak 21 (27,6%) orang dari
total 76 orang ibu hamil.
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Kata Kunci : ibu hamil, infeksi saluran kemih asimtomatik, usia
kehamilan.
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ABSTRACT

THE ASSOCIATION BETWEEN A GESTATIONAL AGE
AND ASYMPTOMATIC URINARY TRACT INFECTION
FOUND IN PREGNANT WOMEN

Stella Tasya Widodo
NRP : 1523015043

Background : The most common type of bacterial infection found
during pregnancy is urinary tract infection. Urinary tract infection
during pregnancy can cause various complications. Gestational age
is one of the risk factors that may increase the occurrence of
asymptomatic urinary tract infection.

Objective : To analyze the association between gestational age and
the occurrence of asymptomatic urinary tract infection in pregnant
women and to identify the prevalence of asymptomatic urinary tract
infection found in pregnant women.

Method : The method used in this research was the analytic
observational method and cross-sectional study design. The data
were collected through interviews and urinalysis tests to diagnosed
asymptomatic urinary tract infection. The data were analyzed using
Chi Square test.

Results : Total of participants is seventy six. Twenty one (27,6%)
pregnant woman had asymptomatic urinary tract infection. Out of
those twenty one pregnant woman, fifteen (71,4%) were in their third
trimester. The result of the Chi Square test showed a p value = 0,020
(p < 0,05) it’s mean that there is an association between gestational
age and asymptomatic urinary tract infection found in pregnant
women.

Conclusion : There is an association between gestational age and
asymptomatic urinary tract infection. The prevalence of a pregnant
woman with an asymptomatic urinary tract infection is twenty one
(27,6%) out of seventy six.
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Keywords : pregnant woman, gestational age, asymptomatic
urinary tract infection
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