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Abstrak

Latar belakang.Infeksi saluran kemih adalah infeksi yang terjadi di sepanjang saluran
kemih, termasuk ginjal itu sendiri, akibat proliferasi suatu mikroorganisme. Sebagian besar infeksi
saluran kemih disebabkan oleh bakteri, tetapi virus dan jamur juga dapat menjadi
penyebabnya.Tujuan. Tujuan penelitian ini adalah Untuk mengetahui faktor yang mempengaruhi
terjadi nya infeksi saluran kemih terhadap penggunaan kateter menetap pada pasien rawat Inap di
RSUD dr.H.Jusuf SK Tarakan. Metode. Metode penelitian yang digunakan adalah kuantitatif, dan
jenis penelitian menggunakan studi korelasi (Correlation study) untuk mengetahui ada atau tidak
nya hubungan faktor risiko yang satu dengan yang lain.

Populasi pada penelitian ini adalah semua pasien yang menggunakan kateter di ruang
perawatan bedah dan ruang interna di RSUD dr.H. Jusuf SK Tarakan.

Pengambilan sampel pada penelitian ini menggunakan metode sampling yaitu non random
dengan teknik purposive sampling yaitu dengan penetapan sampel dengan cara memilih sampel di
antara populasi sesuai dengan yang di kehendaki oleh peneliti sehingga dapat mewakili
karakteristik populasi. Hasil. Hasil penelitian yang telah dilakukan menyatakan bahwa 1. Faktor
jenis kelamin, prosedur pemasangan kateter, perawatan kateter, lama perawatan dan lama
terpasang kateter adalah faktor risiko kejadian 1SK, memiliki hubungan yang bermakna dengan
nilai p = 0,001 untuk jenis kelamin, nilai p = 0,010 untuk prosedur pemasangan kateter, perawatan
kateter (p = 0,017, r=-0,218), lama perawatan (p = 0,025, r=4,1), dan lama terpasang kateter (p =
0,003, r=7,563).2. Faktor usia bukan merupakan faktor risiko kejadian ISK berdasarkan uji chi
square di peroleh nilai p 0,138 dimana nilai p > 0,05 maka Ho diterima, sehingga dapat
disimpulkan tidak ada hubungan faktor usia dengan kejadian infeksi saluran kemih. Kesimpulan.
Diharapkan Bagi tenaga keperawatan untuk dapat memperhatikan prosedur pemasangan kateter
dan perawatan kateter guna mencegah transmisi mikroorganisme yang dapat menyebabkan
terjadinya ISK pada pasien yang menggunakan kateter menetap
Daftar Pustaka : 49 (2013 — 2023)

Kata Kunci: prosedur pemasangan kateter, perawatan kateter, lama rawat, lama terpasang
kateter dan ISK.

Abstract
Background. Urinary tract infection is an infection that occurs along the urinary tract,
including the kidney itself, due to the proliferation of a microorganism. Most urinary tract infections
are caused by bacteria, but viruses and fungi can also be the cause.Objective. The purpose of this
study was to determine the factors that influence the occurrence of urinary tract infections on the
use of indwelling catheters in hospitalized patients at RSUD dr.H.Jusuf SK Tarakan. Methods. The
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research method used is quantitative, and the type of research uses a correlation study to determine
whether or not there is a relationship between one risk factor and another.

The population in this study were all patients who used catheters in surgical treatment
rooms and internal rooms at RSUD dr.H. Jusuf SK Tarakan.

Sampling in this study used a sampling method that is non-random with purposive sampling
technique, namely by determining the sample by selecting samples among the population in
accordance with the wishes of the researcher so that it can represent the characteristics of the
population. Results. The results of the research that has been done state that 1. Gender factors,
catheter insertion procedures, catheter care, length of treatment and length of catheter installed are
risk factors for UTI incidence, having a significant relationship with a p value = 0.001 for gender,
p value = 0.010 for catheter insertion procedures, catheter care (p = 0.017, r = 0.218), length of
treatment (p = 0.025, r = 4.1), and length of catheter installed (p = 0.003, r = 7.563).2. The age
factor is not a risk factor for UTI incidence based on the chi square test obtained a p value of 0.138
where the p value> 0.05, so Ho is accepted, so it can be concluded that there is no relationship
between the age factor and the incidence of urinary tract infections. Conclusion. It is expected for
nursing personnel to be able to pay attention to catheter insertion procedures and catheter care to
prevent the transmission of microorganisms that can cause UTIs in patients using indwelling
catheters.

Bibliography: 49 (2013 - 2023)
Keywords: catheter insertion procedure, catheter care, length of stay, duration of catheter insertion
and UTI.

Keywords: catheter insertion procedure, catheter care, length of stay, duration of catheter insertion
and UTI.

PENDAHULUAN Penyebab lainnya aliran balik urine
dari uretra kedalam kandung kemih
(refluks uretrovesical), kontaminasi
fekal, atau penggunaan kateter atau
sistoskop.  Sistitis  pada  pria
merupakan kondisi sekunder akibat
beberapa faktor (mis., prostat yang
terinfeksi, epididimitis, atau batu
pada kandung kemih) (FKUI, 2016)

Data epidemiologi
menunjukkan bahwa infeksi saluran
kemih (ISK) atau urinary tract
infection merupakan jenis infeksi
yang paling banyak ditemukan
dengan insidensi seumur hidup
mencapai  50-60% pada wanita
dewasa. (Medina M, Castillo-Pino E,
2019).

Pasien yang memakai Kateter
juga akan mempunyai risiko 3 kali
lebih besar dirawat di rumah sakit
lebih lama dan juga pemakaian

Infeksi saluran kemih adalah
infeksi yang terjadi di sepanjang
saluran kemih, termasuk ginjal itu
sendiri, akibat proliferasi suatu
mikroorganisme. Sebagian  besar
infeksi saluran kemih disebabkan
oleh bakteri, tetapi virus dan jamur
juga dapat menjadi penyebabnya.
Infeksi bakteri tersering disebabkan
oleh Escherichia coli. Infeksi saluran
kemih sering terjadi pada anak
perempuan dan wanita. Salah satu
penyebabnya adalah uretra wanita
yang lebih pendek sehingga bakteri
kontaminan lebih mudah memperoleh
akses ke kandung kemih (Corwin,
2016).

Sistitis (infeksi saluran kemih
bawah) adalah inflamasi kandung
kemih yang paling sering disebabkan
oleh infeksi asenden dari uretra.
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antibiotik  lebih  lama, bahkan
dilaporkan organisme penyebab ISK
akibat kateterisasi adalah organisme
yang telah resisten terhadap banyak
antibiotik (Agarwal RK, Kuntz G,
Pegues DA, 2019).

Di Amerika serikat,
diperkirakan terdapat 250.000 kasus
pyelonephritis  setiap  tahunnya
dengan frekuensi lebih tinggi pada
wanita. Wanita usia 18-49 tahun
dilaporkan memiliki insidensi
mengalami pyelonephritis sebesar 28
kasus dari 10.000 orang. Frekuensi
sistitis tanpa komplikasi pada wanita
muda yang aktif secara seksual
diperkirakan sebesar 0,5 episode per
orang tahun di Amerika Serikat.
Puncak angka kejadian adalah pada
rentang usia 18 hingga 39 tahun. ISK
terkait perawatan medis (healthcare-
associated) dilaporkan sebagai jenis
infeksi ~ tersering yang terkait
perawatan medis. Prevalensi dari ISK
terkait perawatan medis adalah 12,9%
di Amerika Serikat dan 19,6% di
Eropa. Sementara itu, di negara
berkembang, prevalensinya bisa
mencapai 24%. (Eliakim-Raz N,
Babitch T, Shaw E, 2019)

DI Indonesia Studi komparatif
yang dilakukan oleh Kitagawa, et.al
melaporkan kasus ISK di Surabaya
paling sering disebabkan oleh E coli
(39,3%) dan kebanyakan memiliki
resistensi terhadap ampicillin dan
sefalosporin generasi pertama dan
ketiga. Spesies Klebsiella lebih sering
ditemukan pada pasien pediatri
(20,3%) dibandingkan orang dewasa
(13,6%) Bakteri gram negatif
extended-spectrum-a-lactamase
(ESBL) lebih sering ditemukan di
Surabaya dibandingkan di kota Kobe,
Jepang. (Kitagawa, et.al 2018).

Data dari rekam medik Rumah
Sakit Umum Daerah dr. H. Jusuf SK
Tarakan tentang angka kejadian
infeksi saluran kemih menunjukkan
bahwa pada tahun 2022 angka

kejadian ISK sebanyak 98 (21%)
pasien dan tahun 2023 sebanyak 156
(32%) pasien. Untuk jumlah pasien
yang terpasang Kkateter tahun 2022-
2023 sebanyak 679 pasien. Angka
kejadian ISK terkait penggunaan
kateter menetap pada tahun 2023
sebanyak 16 pasien, Berdasarkan data
tersebut, maka penulis merasa sangat
tertarik untuk meneliti tentang faktor
yang mempengaruhi terjadi nya
infeksi  saluran kemih terhadap
penggunaan Kkateter menetap pada
pasien rawat Inap di RSUD
dr.HJusuf SK Tarakan. Infeksi
nosokomial adalah suatu infeksi yang
berkembang di lingkungan rumah
sakit. Seseorang dikatakan terkena
infeksi nosokomial jika penularannya
didapat ketika berada di rumah sakit,
termasuk juga infeksi yang terjadi di
rumah sakit dengan gejala yang baru
muncul saat pasien pulang ke rumabh,
dan infeksi yang terjadi pada pekerja
di rumah sakit. Seseorang dikatakan
alami penyakit ini saat berkembang
paling tidak 48 jam setelah masuk
rumah sakit (Brennan, 2021).
Beberapa penyakit yang umum terjadi
akibat infeksi nosokomial, antara lain
infeksi aliran darah primer (IADP),
pneumonia, infeksi saluran kemih
(ISK), serta infeksi luka operasi
(ILO). Bahkan infeksi nosokomial
juga dapat menyebabkan
pengidapnya  mengalami  sepsis
hingga  kematian  jika  tidak
mendapatkan penanganan ( Stat
Pearls. 2022).

Kateter urin adalah penyebab
yang paling sering dari bakteriuria.
Risiko bakteriuria pada kateter
diperkirakan 5% sampai 10% per
hari. Kemudian diketahui, pasien
akan mengalami bakteriuria setelah
penggunaan kateter selama 10 hari.
Infeksi saluran kemih merupakan
penyebab terjadinya lebih dari 1/3
dari seluruh infeksi yang didapat di
rumah sakit. Sebagian besar infeksi
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ini  (sedikitnya 80%) disebabkan
prosedur invasif atau instrumentasi
saluran kemih yang biasanya berupa
kateterisasi (Smeltzer & Bare, 2017).

Kateter urine adalah selang
kecil yang biasanya dimasukkan ke
lubang  saluran  kemih  untuk
mengeluarkan urine atau
mengosongkan kandung kemih. Alat
ini sering digunakan pada pasien yang
mengalami kesulitan buang air kecil.
Chuang, L. & Tambyah, P.A. (2021).

Kateter urine terbuat dari lateks
atau silikon, serta memiliki ukuran
dan jenis yang beragam. Jenis yang
paling sering digunakan adalah
kateter Foley. Pemasangan kateter
urine dilakukan untuk mengeluarkan
urine pada pasien yang tidak bisa
buang air kecil, agar terhindar dari
kerusakan ginjal. Selang ini juga
dipasang pada pasien yang sering
mengompol karena kondisi tertentu,
misalnya stroke. Chuang, L. &
Tambyah, P.A. (2021).

Penelitian yang dilakukan oleh
Trihono dkk (2018) prevalensi ISK
pada anak berusia 2 bulan hingga 2
tahun pada penelitian ini sebanyak
38,9%. Bakteri yang paling sering
ditemukan pada kultur urin adalah

Escherichia coli, Klebsiella
pneumoniae, dan kombinasi
Klebsiella pneumoniae dan

Escherichia coli. Bakteri Gram positif
seperti Enterococcus faecalis dan
Group A beta-hemolytic
streptococcus juga ditemukan pada
kultur urin positif.

Penelitian yang dilakukan oleh
Solikin di Ruang B1 Syaraf Rumah
Sakit Dokter Kariadi Semarang
dengan variabel yang diteliti yaitu
usia, jenis kelamin, dan lama
pemasangan kateter serta jumlah
sampel 28  responden.  Hasil
penelitiannya menunjukkan bahawa
tidak ada hubungan yang signifikan
antara kejadian ISK dengan usia
(p=0,114), jenis kelamin (p=0,741)

dan lama kateter
(p=0,851).

Penelitian yang dilakukan oleh
Putri dengan jumlah sampel 30
responden di  RSUD  Tugurejo
Semarang menemukan bahwa adanya

pengaruh yang signifikan antara

pemasangan

kejadian  ISK  dengan  lama
penggunaan kateter (p=0,0001) dan
perawatan kateter (p=0,009).

Variable yang diteliti adalah: usia,
jenis kelamin, lama penggunaan
kateter, perawatan kateter, dan
personal hygiene. Hasil analisis
multivariat, diketahui bahwa lama
penggunaan kateter merupakan faktor
risikko  paling dominan  yang
berpengaruh terhadap kejadian ISK
pada pasien dengan kateter menetap.
Pasien dengan lama penggunaan
kateter > 3 hari mempunyai risiko
56,07 kali dapat terkena ISK
dibandingkan dengan pasien yang
menggunakan kateter < 3 hari. Uji
probabilitas membuktikan bahwa 25
% kejadian ISK pada pasien dengan
kateter menetap disebabkan oleh
penggunaan kateter >3 hari. Hal ini
menunjukkan bahwa kejadian ISK
dipengaruhi oleh lama penggunaan
kateter ~dimana semakin lama
penggunaan katater, maka risiko
terjadinya ISK semakin tinggi.
Infeksi nosokomial berdampak
pada pasien dan keluarga akan
kehilangan pendapatan, memperlama
waktu rawat inap seseorang di rumah
sakit, meningkatnya biaya
pengobatan, menyebabkan kecacatan
atau kematian dan dapat menurunkan
citra rumah sakit. Dampak infeksi
nosokomial sangat luas sehingga
rumah sakit dituntut untuk lebih

meningkatkan kualitas dalam
pelayanan kesehatan kepada
masyarakat sehingga dapat
meningkatkan kualitas hidup
seseorang.

METODE PENELITIAN
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Rancangan penelitian yang
digunakan adalah kuantitatif, dan
jenis penelitian menggunakan studi
korelasi (Correlation study) untuk
mengetahui ada atau tidak nya
hubungan faktor risiko yang satu
dengan yang lain.

Lokasi yang di pakai penulis
untuk melakukan penelitian adalah di
ruang rawat inap RSUD
dr.H.Jusuf.SK Tarakan yang meliputi
ruang perawatan bedah dan Ruang
interna.

Pengambilan data penelitian
ini di laksanakan mulai tanggal 16
Juli 2024 sampai dengan 7 Agustus
2024 dengan jumlah responden
penelitian sebanyak 45 orang.

Populasi pada penelitian ini
adalah  semua  pasien  yang
menggunakan kateter di ruang
perawatan bedah dan ruang interna di
RSUD dr.H. Jusuf SK Tarakan.

Pengambilan sampel pada
penelitian ini menggunakan metode
sampling yaitu non random dengan
teknik purposive sampling yaitu
dengan penetapan sampel dengan
cara memilih sampel di antara

populasi sesuai dengan yang

di kehendaki oleh peneliti sehingga
dapat mewakili karakteristik
populasi.

HASIL

Pada bab ini akan diuraikan
hasil penelitian ~ yang  telah
dilaksanakan di ruang perawatan
penyakit dalam dewasa dan ruang
perawatan bedah dewasa RSUD dr.
H. Jusuf SK yang dimulai pada
tanggal 16 Juli — 7 Agustus 2024.
Responden penelitian adalah seluruh
pasien yang terpasang kateter tetap
yang dirawat di ruang perawatan
penyakit dalam dan ruang perawatan
bedah RSUD dr. H. Jusuf SK yang
berjumlah 45 responden.

. Karakteristik Responden Pada Pasien Terpasang Kateter

Tabel 5.1. Karakteristik Responden Terpasang Kateter Pada Pasien Rawat
Inap di RSUD dr H Jusuf SK Bulan Juli-Agustus 2024

karakteristik Frekuensi %
Kelompok Umur
19-44 Tahun 21 46,7
45-59 Tahun 17 37,8
>59 Tahun 7 15,6
Total 45 100
Jenis Kelamin
Laki-laki 18 40
Perempuan 27 60

L 4

L 4

Volume 13 No 1 Tahun 2024

47

ISSN: 2656-8004



Total 45 100
Status Perkawinan
Tidak Kawin/Belum kawin 9 20
Kawin 35 77,8
Janda/Duda 1 2,2
Total 45 100
Tingkat Pendidikan
SD 13 28,9
SLTP 10 222
SLTA 17 37,8
Diploma/Sarjana 5 11,1
Total 45 100
Pekerjaan
Tidak Bekerja/IRT/Mahasiswa 24 53,3
Buruh 3 6,7
Petani 2 4.4
Nelayan 2 4,4
Karyawan Swasta 9 20
Wiraswasta 1 2,2
PNS 3 6,7
Pensiunan 1 2,2
Total 45 100
(Sumber: Data Primer Penelitian, 2024)
Berdasarkan tabel 5.1. dengan jumlah 77,8%, tingkat

kelompok umur yang paling dominan
adalah kelompok umur 19-44 tahun
yakni sebesar 46,7%, sedangkan jenis
kelamin  yang paling  banyak
terpasang kateter adalah perempuan
sebesar 60%, status perkawinan yang
paling dominan adalah status kawin

pendidikan responden yang terbanyak
adalah tingkat pendidikan SLTA
sebanyak 37,8%, dan pekerjaan
responden yang paling dominan
adalah tidak bekerja/IRT/Mahasiswa
sebanyak 53,3%.
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2. Prosedur Pemasangan Kateter

Tabel 5.2 Distribusi Frekuensi Prosedur Pemasangan Kateter Pada Pasien
Terpasang Kateter di Ruang Rawat Inap di RSUD dr H Jusuf SK Bulan Juli-

Agustus 2024
Prosedur Pemasangan Kateter Frekuensi %
Tidak sesuai prosedur 22 48,9
Sesuai Prosedur 23 51,1
Total 45 100

(Sumber: Data Primer Penelitian, 2024)

Berdasarkan tabel 5.2. terlihat paling banyak adalah sesuai prosedur
prosedur pemasangan kateter yang dengan jumlah 51,1%.

. Perawatan Kateter

Tabel 5.3 Distribusi Frekuensi Perawatan Kateter Pada Pasien Terpasang
Kateter di Ruang Rawat Inap di RSUD dr H Jusuf SK Bulan Juli-Agustus
2024

Perawatan Kateter Frekuensi %
Kurang Baik 28 62,2
Baik 17 37,8
Total 45 100

(Sumber: Data Primer Penelitian, 2024)

Berdasarkan tabel 5.3. yang kurang baik sebesar 62,2%.
perawatan kateter yang paling
dominan adalah perawatan Kkateter

. Lama Rawat Pada Pasien Terpasang Kateter

Tabel 5.4 Distribusi Frekuensi Lama Rawat Pada Pasien Terpasang Kateter
di Ruang Rawat Inap di RSUD dr H Jusuf SK Bulan Juli-Agustus 2024

Lama Rawat Frekuensi %
4-9 hari 22 48,9
10-19 hari 23 51,1
Total 45 100

(Sumber: Data Primer Penelitian, 2024)

Pada tabel 5.4. menunjukan lama rawat pada pasien yang terpasang kateter di
ruang rawat inap yang paling banyak adalah 10-19 hari perawatan.
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5. Lama Terpasang Kateter

Tabel 5.5 Distribusi Frekuensi Lama Terpasang Kateter Pada Pasien
Terpasang Kateter di Ruang Rawat Inap di RSUD dr H Jusuf SK Bulan Juli-

Agustus 2024
Lama Terpasang Kateter Frekuensi %
4-5 hari 13 28,9
6-7 hari 31 68,9
Total 45 100

(Sumber: Data Primer Penelitian, 2024)

Pada tabel 5.5. lama terpasang RSUD dr H Jusuf SK Bulan Juli-
kateter pada pasien terpasang kateter Agustus 2024 yang paling dominan
yang dirawat di ruang perawatan adalah 6-7 hari sebanyak 68,9%.

6. Kejadian Infeksi Saluran Kemih
Tabel 5.6 Distribusi Frekuensi Kejadian Infeksi Saluran Kemih (ISK) Pada
Pasien Terpasang Kateter di Ruang Rawat Inap di RSUD dr H Jusuf SK Bulan
Juli-Agustus 2024

Kejadian Infeksi Saluran Kemih (ISK) Frekuensi %
Tidak ISK 19 422
Terjadi ISK 26 57,8
Total 45 100

(Sumber: Data Primer Penelitian, 2024)

Berdasarkan tabel 5.6. diatas, dr H Jusuf SK Bulan Juli-Agustus
terlinat kejadian infeksi saluran 2024 yang paling dominan adalah
kemih pada pasien yang terpasang terjadi ISK sebanyak 57,8%.

kateter di Ruang Rawat Inap di RSUD

7. Hubungan Usia Dengan Kejadian Infeksi Saluran Kemih
Tabel 5.7 Hubungan Usia Dengan Kejadian Infeksi Saluran Kemih (ISK) Pada
Pasien Terpasang Kateter di Ruang Rawat Inap di RSUD dr H Jusuf SK Bulan
Juli-Agustus 2024

Kejadi Infeksi Saluran Kemih (ISK) Nilai p

Tidak ISK Terjadi ISK
n % n %
Usia 19-44 Tahun 11 244 10 22,2

L 4

Volume 13 No 1 Tahun 2024 50 ISSN: 2656-8004

L 4



45-59 Tahun 4 8,9 13 289 0,138
> 59 Tahun 4 8,9 3 6,7
19 42,2 26 57,8

(Sumber: Data Primer Penelitian, 2024)

Pada tabel 5.7. hubungan usia
dengan kejadian infeksi saluran
kemih (ISK) paling banyak terdapat
pada kelompok umur 45-59 tahun
dengan terjadi ISK, setelah dilakukan
uji chi square diperoleh nilai p 0,138
dimana nilai p > 0,05 maka Ho

diterima, sehingga dapat disimpulkan
tidak ada hubungan faktor usia
dengan kejadian infeksi saluran
kemih pada pasien yang
menggunakan kateter menetap di
ruang rawat inap RSUD
dr.H.Jusuf.SK Tarakan.

. Hubungan Jenis Kelamin Dengan Kejadian Infeksi Saluran Kemih

Tabel 5.8 Hubungan Jenis Kelamin Dengan Kejadian Infeksi Saluran Kemih
(ISK) Pada Pasien Terpasang Kateter di Ruang Rawat Inap di RSUD dr H

Jusuf SK Bulan Juli-Agustus 2024

Kejadi Infeksi Saluran

Nilaip  ODDS

Kemih (ISK) Ratio

Tidak ISK  Terjadi ISK
n % n %

Jenis Laki-laki 14 31,1 4 8,9

Kelamin
Perempuan 5 11,1 22 48,9 0,001 15,4
19 422 26 57,8
(Sumber: Data Primer Penelitian, 2024)
Berdasarkan tabel 5.8. jenis kemih pada pasien yang

kelamin yang banyak serta yang
saluran kemih ruang rawat
dr.H.Jusuf.SK Tarakan. Nilai odds
ratio diperoleh nilai 15,4 dengan
demikian jenis kelamin perempuan
risiko terkena infeksi
saluran kemih sebanyak 15,4 kali bila
dibandingkan dengan jenis kelamin

mengalami

adalah jenis

alternatif
hubungan

dengan kejadian

kelamin perempuan
dengan jumlah sebanyak 48,9%,
setelah dilakukan uji chi square
diperoleh nilai p = 0,001, dengan
demikian H nol

memiliki
ditolak dan H
dimana ada
jenis  kelamin
infeksi  saluran

laki-laki.

menggunakan kateter menetap di

inap RSUD
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9. Hubungan Prosedur Pemasangan Kateter Dengan Infeksi Saluran Kemih

Tabel 5.9 Hubungan Prosedur Pemasangan Kateter Dengan Kejadian Infeksi
Saluran Kemih (ISK) Pada Pasien Terpasang Kateter di Ruang Rawat Inap
di RSUD dr H Jusuf SK Bulan Juli-Agustus 2024

Kejadi Infeksi Saluran Nilaip  ODDS

Kemih (ISK) Ratio
Tidak ISK  Terjadi ISK
n n %

Prosedur Tidak sesuai 5 17 37.8

Pemasangan prosedur
Kateter . 0,010 0,189

Sesuai 14 9 20,0
Prosedur

19 26 57,8

(Sumber: Data Primer Penelitian, 2024)

Pada tabel 5.9 pada prosedur
pemasangan kateter dimana jumlah
yang paling banyak  adalah
pemasangan kateter tidak sesuali
proseur dengan terjadi infeksi saluran
kemih  sebesar 37,8%, setelah
dilakukan uji chi square diperoleh
nilai p sebesar 0,010 dengan demikian
ada hubungan faktor prosedur
pemasangan kateter dengan kejadian
infeksi saluran kemih pada pasien

yang menggunakan kateter menetap
di ruang rawat inap RSUD dr. H.
Jusuf SK Tarakan. Setelah dilakukan
perhitungan odds ratio diperoleh nilai
0,189, dimana prosedur pemasangan
kateter tidak sesuai prosedur berisiko
terjadi infeksi saluran kemih 0,189
kali lebih banyak bila dibandingkan
dengan pemasangan kateter yang
sesuai prosedur.

Hubungan Prosedur Pemasangan Kateter Dengan Infeksi Saluran Kemih

Tabel 5.10 Hubungan Perawatan Kateter Dengan Kejadian Infeksi Saluran
Kemih (ISK) Pada Pasien Terpasang Kateter di Ruang Rawat Inap di RSUD

dr H Jusuf SK Bulan Juli-Agustus 2024

Kejadi Infeksi Saluran

Nilaip  ODDS

Kemih (ISK) Ratio
Tidak ISK  Terjadi ISK
n % n %
Perawatan ~ Kurang Baik 8 17,8 20 444
Kateter .
Baik 11 244 6 13,3 0,017 0,218
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19 422

26 57,8

(Sumber: Data Primer Penelitian, 2024

11. Hubungan Lama Rawat Dengan Infeksi Saluran Kemih

Tabel 5.11 Hubungan Lama Rawat Dengan Kejadian Infeksi Saluran Kemih
(ISK) Pada Pasien Terpasang Kateter di Ruang Rawat Inap di RSUD dr H

Jusuf SK Bulan Juli-Agustus 2024

Kejadi Infeksi Saluran Nilaip  ODDS

Kemih (ISK) Ratio
Tidak ISK  Terjadi ISK
n % n %
Lama Rawat 4-9 Hari 13 28,9 9 20,0
10-19 Hari 6 13,3 17 37,8 0,025 4,1
19 422 26 578

(Sumber: Data Primer Penelitian, 2024)

Berdasarkan tabel 5.11. lama rawat pasien di ruang rawat inap yang paling
banyak adalah lama rawat 10-19 hari dengan terjadi ISK dengan jumlah 37,8%,
setelah dilakukan uji chi square diperoleh nilai p sebesar 0,025 (<0,05) dengan
demikian ada hubungan faktor lama rawat dengan kejadian infeksi saluran kemih
pada pasien yang menggunakan kateter menetap di ruang rawat inap RSUD
dr.H.Jusuf.SK Tarakan. Setelah dilakukan perhitungan odds ratio diperoleh nilai
4,1, dengan demikian lama rawat 10-19 hari memiliki risiko terjadi infeksi saluran
kemih lebih banyak 4,1 kali bila dibandingkan dengan lama rawat 4-9 hari.

12. Hubungan Lama Terpasang Kateter Dengan Infeksi Saluran Kemih
Tabel 5.12 Hubungan Lama Terpasang Kateter Dengan Kejadian Infeksi
Saluran Kemih (ISK) Pada Pasien Terpasang Kateter di Ruang Rawat Inap
di RSUD dr H Jusuf SK Bulan Juli-Agustus 2024

Kejadi Infeksi Saluran

Nilaip  ODDS

Kemih (ISK) Ratio
Tidak ISK  Terjadi ISK
n % n %
Lama 4-5 Hari 11 24 .4 4 8.9
Terpasang .
Kateter 6-7 Hari 8 17,8 22 48,9 0,003 7,563
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19 422 26 57,8

(Sumber: Data Primer Penelitian, 2024)

Pada tabel 5.12. lama pemasangan kateter yang paling banyak diperoleh
adalah lama pemasangan kateter 6-7 hari dengan terjadi infeksi saluran kemih (1ISK)
sebesar 48,9%, setelah dilakukan uji chi square diperoleh nilai p sebesar 0,003
dengan demikian dapat disimpulkan bahwa ada hubungan faktor lama pemasangan
kateter dengan kejadian infeksi saluran kemih pada pasien yang menggunakan
kateter menetap di ruang rawat inap RSUD dr.H.Jusuf.SK Tarakan. Setelah
dilakukan uji odds ratio diperoleh nilai 7,563, dengan demikian disimpulkan bahwa
lama pemasangan kateter 6-7 hari berisiko terjadi infeksi saluran kemih lebih
banyak 7,563 lebih banyak bila dibandingkan dengan lama pemasangan kateter 4-
5 hari.
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PEMBAHASAN
1. Hubungan Usia Dengan Kejadian

Infeksi Saluran Kemih

Hasil penelitian menunjukan tidak
terdapat hubungan faktor usia dengan
kejadian infeksi saluran kemih pada pasien
yang menggunakan kateter menetap di
ruang rawat inap RSUD dr.H.Jusuf.SK
Tarakan. Penelitian ini sejalan dengan
Herlina & Yanah (2015), dimana usia tidak
memiliki  hubungan dengan kejadian
infeksi saluran kemih dengan nilai P value
0,119. Kelompok usia yang paling banyak
adalah kelompok usia dewasa akhir (pra
lansia) dengan jumlah 24%. Ramdani
(2019) melakukan penelitian pengaruh
berbagai faktor risiko penjamu terhadap
kejadian infeksi saluran kemih, dimana
faktor usia tidak memiliki hubungan
terjadinya infeksi saluran kemih dengan
nilai p value sebesar 0,687, dengan
kelompok umur tertinggi > 45 tahun
dengan jumlah 42,7%.

Hasil penelitian ini berbeda dengan hasil
penelitian yang dilakukan oleh Kumala,
dkk. (2023), dimana terdapat hubungan
usia pasien dengan kejadian infeksi saluran
kemih. Pengelompokan usia responden
pada penelitian ini di kelompokan menjadi
2 kelompok yakni kelompok umur < 55
tahun dan kelompok umur > 55 tahun,
sedangkan penelitian yang dilakukan
peneliti membagi kelompok responden
menjadi 3 kelompok yakni kelompok
dewasa (19-44 tahun), kelompok pralansia
(45-59 tahun), dan kelompok lansia (> 59
tahun), pembagian kelompok umur ini
sesuai dengan Peraturan Menteri Kesehatan
No. 25 Tahun 2016 yang membagi
kelompok umur menjadi 8 kelompok.
Perbedaan pengelompokan umur ini yang
menjadi perbedaan dalam penentuan
jumlah responden dalam penelitian ini.

Pengelompokan umur yang peneliti
lakukan ini sesuai dengan penelitian yang
dilakukan oleh Vellyana, Irianto, &
Rahmad (2020) yang membagi kelompok
usia responden menjadi 3 kelompok
Dewasa, lansia awal, dan lansia akhir.
Berdasarkan hasil pengamatan peneliti
selama proses pengambilan data, dimana
kelompok umur yang banyak terpasang
kateter adalah kelompok umur 19-44 tahun
dengan jumlah 46,7 %, sedangkan
kelompok umur terendah adalah kelompok
umur > 59 tahun (lansia), hal ini terjadi
karena saat indikasi pemasangan kateter
berdasarkan kondisi pasien saat dirawat
adalah kelompok umur 19-44 tahun dengan
alasan paskaoperasi dan berbagai kondisi
kesehatan/penyakit  pasien saat itu.
Berbagali literatur menyebutkan kelompok
umur yang berisiko untuk terjadi infeksi
saluran kemih adalah kelompok umur
lansia (>59 tahun), hal ini terjadi karena
kondisi penurunan sistem imun tubuh
sehingga memudahkan bagi
mikroorganisme patogen untuk
berkembang biak dan menyebabkan infeksi
khususnya infeksi saluran kemih.

2. Hubungan Jenis Kelamin Dengan
Kejadian Infeksi Saluran Kemih

Hasil penelitian menunjukan terdapat
hubungan faktor jenis kelamin dengan
kejadian infeksi saluran kemih pada pasien
yang menggunakan kateter menetap di ruang
rawat inap RSUD dr. H. Jusuf SK Tarakan,
dimana jenis kelamin yang banyak mengalami
infeksi saluran kemih adalah perempuan
dengan risiko terjadinya ISK 15,4 kali lebih
besar bila dibandingkan dengan jenis kelamin
laki-laki. Priyanti (2022), menunjukan faktor
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jenis kelamin memiliki hubungan dengan
kejadian infeksi saluran kemih dimana
sebagian besar responden mengalami infeksi
saluran kemih sebesar 70,6 % dan perempuan
lebih berisiko terjadi infeksi saluran kemih.
Hidayat (2015) dalam penelitian nya
menunjukan jenis kelamin perempuan lebih
banyak mengalami infeksi saluran kemih bila
dibandingkan dengan jenis kelamin laki-laki,
jumlah perempuan mengalami ISK sebesar
80% (20 responden) dan laki-laki sebanyak
20% (5 responden), walaupun dari
keseluruhan jumlah responden jenis kelamin
laki-laki yang terbanyak yakni 24 responden
sedangkan perempuan 22 responden, dari
penelitian ini dapat disimpulkan hanya 2
responden perempuan yang tidak mengalami
ISK.

Herlina & Yanah (2015) melakukan
penelitian  faktor yang mempengaruhi
terjadinya infeksi saluran kemih menemukan
bahwa faktor jenis kelamin  memiliki
hubungan terjadinya infeksi saluran kemih
dengan nilai p value sebesar 0,007, dimana
jenis kelamin perempuan memiliki jumlah
respon yang paling banyak yakni 65,6 %.
Penelitian ini sejalan dengan penelitian yang
dilakukan oleh Putra (2017), dimana faktor
jenis kelamin memiliki korelasi terjadinya
infeksi saluran kemih dengan nilai p value
sebesar 0,0001 dengan jenis kelamin memliki
risiko terjadinya infeksi saluran kemih lebih
besar 8,7 kali bila dibandingkan dengan jenis
kelamin laki-laki.

Berdasarkan hasil pengamatan peneliti
bahwa saat pengambilan data, jenis kelamin
perempuan merupakan jenis kelamin yang
terbanyak terpasang kateter, dimana indikasi

pemasangan kateter berdasarkan kondisi
pasien saat itu sehingga dengan jumlah
perempuan yang terbanyak peluang terjadinya
infeksi saluran kemih juga akan meningkat
selain itu berdasarkan anatomi bahwa jarak
orifisum urethra dengan vesika urinaria lebih
pendek serta perubahan lingkungan periuretral
akibat  penggunaan antibiotik  selama
perawatan, perubahan pH, dan perubahan
estrogen dapat mengganggu flora normal
periuretra yang dapat meningkatkan terjadinya
infeksi saluran kemih.

Hubungan Prosedur Pemasangan Kateter
Dengan Kejadian Infeksi Saluran Kemih

Hasil penelitian ini menunjukan terdapat
hubungan prosedur pemasangan kateter
dengan dengan kejadian infeksi saluran kemih
pada pasien yang menggunakan Kkateter
menetap di ruang rawat inap RSUD dr. H.
Jusuf SK Tarakan. Hasil penelitian ini sejalan
dengan penelitian yang dilakukan oleh
Kumala, dkk. (2023), dimana prosedur
pemasangan kateter memiliki hubungan
dengan kejadian infeksi saluran kemih pada
pasien yang terpasang kateter di Ruang Rawat
Inap Penyakit Dalam RSUD DR. H. ADDUL
MOELOEK Provinsi Lampung, dimana
diperoleh pemasanga kateter yang tidak sesuai
sebanyak 47%. Penelitian yang dilakukan oleh
Saputri, Kumala & Purnanto (2021) yang
dilakukan di Ruang Rawat Inap Penyakit
Dalam RSUD Abdul Moeloek dari tahun
2019-2021 diperoleh hasil pemasangan kateter
yang tidak sesuai prosedur (SOP) sebanyak
68,2% dimana hasil penelitian menunjukan
nilai p value sebesar 0,006 dengan demikian
terdapat hubungan prosedur pemasangan
kateter dengan kejadian infeksi saluran kemih.
Infeksi ssaluran kemih merupakan kejadian
infeksi nosokomial tertinggi ketiga setelah
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pneumonia dan infeksi luka operasi dengan
angka kejadian 11% (Saputri, Kumala &
Purnanto, 2021). Tehnik pemasangan Kkateter
yang tidak  sesuai  prosedur  dapat
menyebabkan risiko infeksi saluran kemih
sebanyak 6 kali bila dibandingkan dengan
pemasangan kateter yang sesuai prosedur,
dimana penelitian ini juga menunjukan
terdapat hubungan tekhik pemasangan kateter
dengan kejadian infeksi saluran kemih di
RSUD Pringsewu dengan nilai p value 0,0001
(Vellyana, Irianto, Rahmad, 2020). Nababan
(2020), menunjukan hasil penelitian bahwa
terdapat hubungan pemasangan Kkateter
dengan kejadian infeksi saluran kemih dengan
nilai p value 0,001, dimana bila pemasangan
kateter sesuai prosedur maka kejadian infeksi
saluran kemih dapat di cegah tetapi bila
pemasangan Kkateter tidak sesuai prosedur
maka terdapat peluang yang besar untuk
terjadi infeksi saluran kemih. Penelitian yang
dilakukan oleh Marlina & Samad (2013),
terdapat hubungan pemasangan Kkateter
dengan kejadian infeksi saluran kemih dengan
nilai p: 0,019, dimana pemasangan Kkateter
yang baik akan menyebabkan kejadian infeksi
saluran kemih menurun, tetapi pemasangan
kateter yang tidak baik akan berisiko
terjadinya infeksi saluran kemih lebih besar.
Kausuhe, Pangemanan & Onibala (2017),
dalam penelitian menunjukan pemasangan
kateter yang tidak sesuai akan menyebabkan
infeksi saluran kemih dengan nilai p value
sebesar 0,002.

Berdasarkan pengamatan peneliti selama
pengambilan data penelitian bahwa dari 45
responden yang dilakukan pengamatan,
mayoritas  perawat telah  melakukan
pemasangan kateter sesuai dengan prosedur
(23 responden), hanya 22 responden yang
tidak sesuai prosedur pemasangan Kkateter,
tetapi dari 22 responden tersebut yang terjadi
infeksi saluran kemih sebesar 17 responden,
jadi hanya 5 responden saja yang prosedur

pemasangan kateter yang tidak sesuai dan
tidak mengalami infeksi saluran kemih (ISK).
Berdasarkan hasil penelitian ini, peneliti
menganjurkan perlu adanya penyegaran
kepada perawat bagaimana memasang kateter
yang baik serta perlu mentaati SPO
pemasangan kateter sehingga mencegah
terjadinya infeksi saluran kemih pada pasien
yang terpasang kateter menetap.

. Hubungan Perawatan Kateter Dengan

Kejadian Infeksi Saluran Kemih

Kumala, dkk. (2023), menyatakan hasil
penelitian ~ dimana terdapat  hubungan
perawatan kateter indwelling dengan kejadian
infeksi saluran kemih di Ruang Perawatan
Penyakit dalam RSUD DR. H. Abdul
Moeloek, dimana faktor ini merupakan faktor
yang paling berpengaruh terjadinya infeksi
saluran kemih diantara faktor-faktor lainnya.
Penelitian ini juga didukung oleh hasil
penelitian dari Kasmad, Sujianto, & Hidayati
(2007), dimana perawatan kateter yang tidak
baik akan meningkatkan kejadian infeksi
saluran kemih yang merupakan infeksi
nosokomial yang terbanyak terjadi di rumah
sakit. Hasil penelitian menunjukan terdapat
hubungan antara perawatan kateter dengan
kejadian infeksi nosokomial.

Sejalan dengan hasil penelitian diatas,
dimana hasil penelitian ini menunjukan
terdapat hubungan antara perawatan kateter
dengan kejadian infeksi saluran kemih pada
pasien yang menggunakan kateter menetap di
ruang rawat inap RSUD dr.H.Jusuf.SK
Tarakan. Perawatan Kkateter kurang baik
merupakan penyebab tertinggi terjadinya
infeksi saluran kemih dimana dari 28
responden yang dilakukan perawatan kateter
kurang baik, 20 responden mengalami infeksi
saluran kemih (44,4%), sehingga perawatan
kateter sesuai prosedur dapat mencegah
terjadinya infeksi saluran kemih pada pasien
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yang terpasang kateter.

. Hubungan Lama Rawat Dengan Kejadian

Infeksi Saluran Kemih

Hasil penelitian ini menunjukan terdapat
hubungan lama rawat dengan kejadian infeksi
saluran kemih pada pasien yang menggunakan
kateter menetap di ruang rawat inap RSUD dr.
H. Jusuf SK Tarakan. Penelitian ini sejalan
dengan penelitian yang dilakukan oleh Wigati
(2015), dimana lama perawatan akan
meningkatkan risiko pasien untuk terkena
infeksi nosokomial dalam kategori sedang
sebanyak 82,7 % responden, infeksi
nosokomial ini salah satunya adalah kejadian
infeksi saluran kemih. Kasmad, Sujianto, &
Hidayati (2007), infeksi nosokomial yang
diperoleh pasien yang mengalami perawatan
yang lama adalah infeksi saluran kemih
sebesar 36,7 %, sehingga semakin lama pasien
di rawat maka akan berisiko terjadi infeksi
saluran kemih lebih besar.

Berdasarkan pengamatan peneliti lama
rawat 10-19 hari merupakan kelompok yang
paling banyak terjadi infeksi saluran kemih,
dimana dari 23 responden yang lama rawat 10-
19 hari terdapat 17 responden yang menglami
infeksi saluran kemih dan hanya 6 responden
yang tidak mengalami infeksi saluran kemih.
Lama rawat akan menyebabkan dua kondisi
yang bisa menyebabkan infeksi saluran kemih,
(1) lama rawat akan menyebabkan pasien akan
kontak dengan pasien yang menderita
penyakit lainnya sehingga berisiko untuk
terjadinya infeksi  nosokomial, infeksi
nosokomial salah satunya yang banyak
dilaporkan adalah infeksi saliuran kemih, (2)
semakin lama pasien dirawat dikarenakan
alasan kondisi pasien berdasarkan perjalanan
penyakit pasien, maka kondisi sistem imun
pasien akan mengalami penurunan, hal ini
akan berdampak terhadap kemampuan tubuh
melawan mikroorganisme patogen, sehingga

bila pasien terpasang kateter menetap akan
berisiko terjadinya infeksi saluran kemih.

. Hubungan Lama Terpasang Kateter

Dengan Kejadian Infeksi Saluran Kemih

Hasil penelitian ini menunjukan terdapat
hubungan lama terpasang kateter dengan
kejadian infeksi saluran kemih pada pasien
yang menggunakan kateter menetap di ruang
rawat inap RSUD dr. H. Jusuf SK Tarakan.

Penelitian yang dilakukan oleh Kumala,
dkk. (2023), menunjukan bahwa lama hari
kateter terpasang mempunyai hubungan
ternadap kejadian infeksi saluran kemih,
dimana hasil penelitian menunjukan p value
sebesar 0,0001 dengan OR sebesar 33,41.
Penelitian ini sejalan dengan penelitian yang
dilakukan oleh Priyanti (2022), bahwa lama
pemasangan Kkateter berhubungan dengan
kejadian infeksi saluran kemih, dimana
sebagian besar responden (85%) mengalami
infeksi  saluran  kemih dengan lama
pemasangan kateter, hanya 15% responden
yang tidak mengalami infeksi saluran kemih.
Ana, Riwayanti & Jayanti (2020), melakukan
penelitian hubungan lama pemasangan kateter
dengan kejadian infeksi saluran kemih
menyatakan  terdapat hubungan  yang
signifikan antara lama pemasangan Kateter
dengan kejadian infeksi saluran kemih dimana
dari 38 responden terdapat 36 responden yang
mengalami infeksi saluran kemih dan hanya 2
responden yang tidak mengalami infeksi
saluran kemih.

Hidayat (2015), melakukan penelitian
hubungan lama hari pemasangan kateter
dengan kejadian infeksi saluran kemih pada
pasien yang terpasang kateter diperoleh hasil
pasien yang pemasangan kateter lebih dari 3
hari mengalami infeksi saluran kemih lebih
besar dibandingkan dengan pasien yang
terpasang kateter kurang dari 3 hari, dimana
hasil korelasi menunjukan nilai p 0,0001,
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dengan jumlah pasien yang mengalami ISK
sebesar 54,3 %.

Berdasarkan pengamatan peneliti, lama
terpasang kateter 6-7 hari berisiko untuk
terjadinya infeksi saluran kemih pada pasien
yang terpasang kateter menetap, dimana dari
30 responden yang terpasang kateter selama 6-
7 hari, terdapat 22 responden (48,9%) yang
mengalami infeksi saluran kemih dan hanya 8
responden yang tidak mengalami ISK. Guna
mencegah terjadinya infeksi saluran kemih
pada pasien yang terpasang kateter menetap
dengan lama pemasangan kateter 6-7 hari,
perlu dilakukan perawatan kateter yang baik
dan perlu diganti dengan kateter yang baru
guna mencegah terjadinya koloni
mikroorganisme patogen pada kateter yang
lama terpasang.

KESIMPULAN DAN SARAN

Dari hasil pengolahan data penelitian

yang telah dilakukan maka diperoleh
kesimpulan bahwa :
Faktor jenis kelamin, prosedur

pemasangan kateter, perawatan kateter, lama
perawatan dan lama terpasang kateter adalah
faktor risiko kejadian ISK, memiliki hubungan
yang bermakna dengan nilai p = 0,001 untuk
jenis kelamin, nilai p = 0,010 untuk prosedur
pemasangan kateter, perawatan kateter (p =
0,017, r=-0,218), lama perawatan (p = 0,025,
r=4,1), dan lama terpasang kateter (p = 0,003,
r=7,563).

Faktor usia bukan merupakan faktor
risiko kejadian ISK berdasarkan uji chi square
di peroleh nilai p 0,138 dimana nilai p > 0,05
maka Ho diterima, sehingga dapat
disimpulkan tidak ada hubungan faktor usia
dengan kejadian infeksi saluran kemih
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