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PENDAHULUAN

Infeksi saluran kemih (ISK) merupakan infeksi akibat adanya pertumbuhan mikroorganisme di dalam saluran kemih. 

Saluran kemih adalah organ yang berfungsi mengumpulkan, menyimpan, serta mengeluarkan urine yang terdiri dari ginjal, 

ureter, kandung kemih, dan uretra. Jenis mikroorganisme penyebab paling banyak dari ISK berasal dari bakteri dan penyebab 

lainnya meski jarang ditemukan berasal dari virus dan jamur (Yashir & Apriani, 2019).

 Pertumbuhan bakteri dipengaruhi oleh beberapa faktor seperti suhu, waktu, tekanan osmotik atau kelembapan, 

oksigen, keasaman (pH) dan nutrisi. Apabila bakteri menemukan kondisi yang sesuai, maka pertumbuhan dan reproduksi dapat 

berjalan dengan baik. Reproduksi bakteri merupakan aktivitas metabolisme bakteri untuk berkembang biak dengan cara 

membelah diri menjadi dua bagian, bakteri dapat membelah diri dalam waktu generasi 20 hingga 30 menit (Amaliyah, 2017).

 Hitung jumlah bakteri merupakan gold standart dalam mendiagnosis ISK (Inayah Fitri, 2019). Mendiagnosis ISK 

sangat penting dalam menentukan tahapan penyembuhan. Dibeberapa laboratorium tidak dapat melakukan pemeriksaan kultur 

urine untuk hitung jumlah bakteri maupun uji kepekaan antibiotik karena adanya keterbatasan sarana dan prasarana sehingga 

sampel urine tidak dapat segera diperiksa karena faktor pengiriman ke laboratorium rujukan (Kadarsih, 2017). Selain itu, 

jumlah sampel urine yang lebih banyak dari jumlah petugas laboratorium menyebabkan terjadinya proses penundaan 

pemeriksaan sehingga diperlukan penyimpanan yang tepat.
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RUMUSAN MASALAH

Apakah terdapat pengaruh suhu dan lama penyimpanan urine pada pasien 

infeksi saluran kemih (ISK) terhadap jumlah bakteri? 
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MANFAAT PENELITIAN

1. Manfaat Bagi IPTEK

  Menambah pengetahuan bagi ATLM dan tenaga medis lainnya bahwa penanganan 
sampel urine sangat penting dalam meminimalisir adanya kesalahan pra analitik untuk 
mendapatkan hasil yang akurat sebagai penunjang diagnosa yang tepat.

2. Manfaat Bagi Instansi

 - Memberikan referensi dan masukan bagi mahasiswa yang akan melakukan penelitian 
serta menambah kepustakaan program studi jurusan TLM UMSIDA

 - Bagi RSUD Sidoarjo, dapat digunakan sebagai informasi pengaruh suhu dan lama 
penyimpanan urine pada pasien Infeksi Saluran Kemih (ISK) terhadap jumlah bakteri

3. Manfaat Bagi Masyarakat

 Sebagai wawasan bagi Masyarakat tentang prosedur pengambilan sampel urine yang 
tepat untuk pemeriksaan kultur urine ISK dan tidak menunda untuk mengirimkan sampel 
urine ke Laboratorium Mikrobiologi. 
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METODE PENELITIAN

Perlakuan

Digunakan 6 sampel dengan 5 perlakuan , yaitu:

1. Kontrol : pemeriksaan segera (0 jam).

2. Penyimpanan 2,5 jam dan 5 jam suhu ruang (20-25°C).

3. Penyimpanan 2,5 jam dan 5 jam suhu dingin (2-8°C).

Populasi dan Sampel

1. Populasi : Pasien ISK di RSUD Sidoarjo

2. Kriteria pasien :Pasien diagnosis suspek ISK, berusia 

45-70 tahun, leukosit sedimen urine >5/LPB, positif 

bakteri

3. Kriteria sampel : Urine porsi tengah (mindstream urine)

Desain penelitian 

Metode studi cross-sectional dan pengambilan sampel secara 

accidental sampling

Etika Penelitian

Penelitian ini telah dinyatakan laik etik oleh

Komite Etik Penelitian Kesehatan RSUD Sidoarjo

Tempat dan Waktu

Penelitian ini dilakukan di Laboratorium Mikrobiologi, 

Rumah Sakit Umum Daerah Sidoarjo. Penelitian ini 

dilaksanakan pada bulan Oktober - November 2023. 
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METODE PENELITIAN

Alat

Mikroskop, Erlenmeyer, autoclave, 

timbangan analitik, tabung reaksi, kawat 

ose, ose steril disposable, mikropipet, 

thermometer, rak tabung, pipet volume, 

pipet math, tabung ukur, Bunsen, kaki tiga, 

beaker glass, kaca arloji, bulb, batang 

pengaduk, sendok zat, cawan petri, 

inkubator, refrigerator/lemari es, obyek 

glass, dan pot urine steril.

Bahan

Blood agar plate (BAP), Mac Conkey Agar 

(MCA), Eosin Methylen Blue Agar (EMB), 

Media TSIA (Triple Sugar Iron Agar), Uji 

IMVIC (Indol, Methyl Red, Voge’sproskeur, 

dan citrate), uji semi solid, uji fermentasi 

(Glukosa, Laktosa, Sukrosa, Maltosa, dan 

Manosa), perwarnaan Gram (Kristal violet, 

lugol, alcohol 70%, safranin), kovac’s, 

Phenol Red, Alfanaftol, KOH, minyak 

imersi, spirtus, dan aquadest



7

HASIL DAN PEMBAHASAN

KARAKTERISTIK SUBYEK

 Berdasarkan pada penelitian ini karakteristik yang di uji yaitu jenis 

kelamin dan usia serta jenis bakteri penyebab ISK. Karakteristik sesuai jenis 

kelamin, hasil persentase pada wanita sebanyak 67% dan pria sebanyak 34%. 

Serta karakteristik sesuai usia, hasil persentase dengan kategori usia lansia awal 

(46-55 tahun) sebanyak 17%, lansia akhir (56-65 tahun) sebanyak 50% dan 

manula (>65 tahun) sebanyak 33%. Berdasarkan jenis bakteri penyebab ISK 

ditemukan tiga jenis bakteri yakni bakteri Escherichia coli sebanyak 67%, 

bakteri Enterobacter aerogenes sebanyak 17%, dan bakteri Pseudomonas 

aeruginosa sebanyak 17%.
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HASIL DAN PEMBAHASAN 

Hasil Rata-Rata Jumlah Bakteri

Suhu Ruang (jam) Mean ± SD

0 3,4 x 104 ± 21,42

2,5 4,6 x104  ± 23,86

5 5,3 x 104 ± 24,20

Suhu Dingin (jam) Mean ± SD

0 3,4 x 104 ± 21,42

2,5 3,6 x 104 ± 21,64

5 3,7 x 104 ± 20,77
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Pembahasan

Hasil

Berdasarkan dari hasil pengujian Shapiro 

Wilk menggunakan SPSS versi 25.0 

dengan Tingkat kepercayaan 95% 

diketahui hasil tidak berdistribusi normal 

maka dilanjutkan uji Friedman dan 

didapatkan nilai signifikansi 0,001 

sehingga dapat disimpulkan terdapat 

perbedaan yang signifikan.

START

Fitri et al (2021)

Penelitian mengenai variasi penundaan 

selama 1 jam, 2 jam, 3 jam, dan 4 jam 

pada suhu ruang bahwa hasil pemeriksaan 

hitung jumlah bakteri menunjukkan 

peningkatan yang dipengaruhi oleh faktor 

nutrisi dan suhu.
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Pembahasan 

Rata-rata jumlah bakteri pada suhu ruang (20-25°C) meningkat lebih cepat 
dan lebih banyak dibandingkan dengan rata-rata jumlah bakteri di suhu dingin 
(2-8°C). Peningkatan jumlah bakteri di urine dipengaruhi oleh aktivitas 
metabolisme bakteri. Kecepatan metabolisme yang dihasilkan bakteri bergantung 
pada suhu dalam masa pertumbuhannya. Suhu yang meningkat dapat 
meningkatkan kecepatan metabolisme bakteri sehingga pertumbuhan bakteri 
menjadi lebih cepat dan apabila suhu menurun dapat menurunkan kecepatan 
metabolisme bakteri sehingga pertumbuhan diperlambat (Sulaimah et al., 2022)
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Pembahasan 

Bakteri akan mempercepat aktivitas metabolisme apabila berada di suhu optimum 
dalam pertumbuhannya. Bakteri yang terdapat di urine pasien diagnosis suspek ISK pada 
penelitian ini termasuk bakteri enterik kelompok mesofil yang memiliki suhu optimum 20-
40°C dan minimum 4-10°C. Suhu ruang yang berkisar antara (20-25°C) masih berada pada 
kisaran suhu optimum bakteri enterik kelompok mesofil sehingga jumlah bakteri yang 
dihasilkan terus meningkat. Selain itu, suhu urine normal yang berkisar 32-38°C mendukung 
metabolisme bakteri (Inayah, Fitri 2019).

 Hasil penelitian ini sesuai dengan penelitian fitri et al (2021) mengenai penundaan 
kultur urine pada suhu ruang terjadi peningkatan pertumbuhan bakteri selama 4 jam yang 
berada pada fase eksponensial, yaitu jumlah nutrisi yang terdapat di urine berada dalam jumlah 
banyak sehingga perkembangbiakan bakteri terjadi secara terus menerus. 
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Pembahasan 

Sama halnya dengan penelitian Dewanti et al., (2019) bahwa terdapat 
pengaruh antara penundaan pemeriksaan urine pada pasien infeksi saluran kemih 
selama 3 jam terhadap jumlah leukosit. Hal ini disebabkan pertumbuhan bakteri 
di dalam urine memecahkan urea menjadi ammonia dan karbondioksida, 
ammonia mengubah pH urine menjadi basa sehingga memiliki kemampuan 
untuk melisiskan leukosit di urine dan semakin banyak bakteri berkembangbiak 
di urine maka semakin menurun jumlah leukosit urine (Kustiningsih et al., 2016).

 Suhu dingin (lemari es) yang berkisar antara 2-8°C berada pada kisaran 
suhu minimum bakteri sehingga pertumbuhan bakteri lebih sedikit dari suhu 
ruang. Hal ini disebabkan suhu pendinginan normal 0-8 °C dapat menghambat 
pertumbuhan, tetapi tidak dapat menginaktivasi (Arlita, 2014).
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Pembahasan 

Jumlah tersebut tidak selaras dengan penelitian yang dilakukan oleh 
Kadarsih (2017) mengenai sampel urine yang disimpan pada suhu lemari es  (2-
8°C) selama 24 jam menunjukkan penurunan jumlah bakteri dari sampel urine 
yang disimpan <1jam.

 Perbedaaan hasil tersebut dapat terjadi karena penyimpanan sampel urine 
yang terlalu lama sesuai dengan kurva pertumbuhan bakteri berada pada fase 
stasioner, bakteri mulai kekurangan nutrisi sedangkan pada penelitian ini 
perlakuan lama penyimpanan selama 2,5 jam dan 5 jam sehingga nutrisi di dalam 
sampel urine masih tersedia dan memungkinkan bakteri berkembang biak.
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Uji Shapiro Wilks 

• Nilai sig (p value) < 0,05 Data 
tidak terdistribusi normal

• Nilai sig ( p value) > 0,05 Data 
terdistribusi normal
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Friedman Test
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Friedman Test
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SIMPULAN

Dari hasil penelitian dapat disimpulkan bahwa suhu dan lama 
penyimpanan urine pada pasien Infeksi Saluran Kemih (ISK) berpengaruh secara 
nyata terhadap jumlah bakteri dengan nilai sig P value 0,001 (p<0,05). Oleh 
karena itu, maka Ho ditolak dan Ha diterima.
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