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HUBUNGAN INFEKSI SALURAN KEMIH DENGAN KEJADIAN
PARTUS PREMATUR DI RUMAH SAKIT BETHESDA YOGYAKARTA

Yoel Sasamu Allendio, Theresia Avilla Ririel Kusumosih, Oscar Gilang Purnajati
Fakultas Kedokteran Universitas Kristen Duta Wacana, Yogyakarta

Korespondensi: Fakultas Kedokteran Universitas Kristen Duta Wacana
Jalan Dr. Wahidin Sudirohusodo Nomor 5-25
Yogyakarta, 55224, Indonesia, Email: penelitianfk @staff.ukdw.ac.id

ABSTRAK

Latar Belakang: Di dunia, diperkirakan terdapat 15 juta bayi lahir kurang bulan dan 1 juta
diantaranya meninggal akibat komplikasi dari partus prematur. Salah satu penyebab dari
partus prematur adalah infeksi sebesar 39,6% dan infeksi tersering selama kehamilan
adalah partus prematur. Hal ini disebabkan karena adanya perubahan traktur urinarius
selama kehamilan. Namun demikian, dari penelitian sebelumnya tentang hubungan infeksi
saluran kemih dengan partus prematur masih didapatkan perbedaan hasil.

Tujuan: Untuk mengetahui bagaimana hubungan infeksi saluran kemih pada ibu hamil
dengan kejadian partus prematur di Rumah Sakit Bethesda Y ogyakarta.

Metode: Penelitian ini adalah penelitian analitik non eksperimental dengan desain kasus
kontrol. Sampel diperoleh dari data sekunder yaitu rekam medis pasien melahirkan di
Rumah Sakit Bethesda Yogyakarta pada periode 2017 — 2022. Subjek penelitian dibagi
dalam 2 kelompok yaitu kelompok kasus adalah partus prematur, sementara pada
kelompok kontrol adalah ibu melahirkan tanpa partus prematur. Data penelitian dilakukan
analisis univariat dan bivariat dengan uji chi — square.

Hasil: Data yang diperoleh sebanyak 100 sampel ibu melahirkan terdiri dari 50 sampel
kelompok kasus dan 50 sampel kelompok kontrol. Hasil analisis bivariat menggunakan uji
chi — square menunjukkan adanya hubungan infeksi saluran kemih dengan kejadian partus
prematur (p=0,000). Diketahui bawha kehamilan dengan infeksi saluran kemih memiliki
risiko 7 kali akan mengalami persalinan preterm dibandingkan dengan ibu yang tidak
mengalami infeksi saluran kemih (OR=7,333).

Kesimpulan: Berdasarkan hasil penelitian ini disimpulkan bahwa terdapat hubungan yang
signifikan antara infeksi saluran kemih pada ibu hamil dengan kejadian partus prematur.

Kata Kunci: Partus prematur, infeksi saluran kemih.
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THE ASSOCIATION OF URINARY TRACT INFECTION WITH THE
INCIDENCE OF PRETERM LABOR IN BETHESDA HOSPITAL
YOGYAKARTA

Yoel Sasamu Allendio, Theresia Avilla Ririel Kusumosih, Oscar Gilang Purnajati
Faculty of Medicine, Duta Wacana Christian University, Yogyakarta

Correspondence: Faculty of Medicine, Duta Wacana Christian University
Dr. Wahidin Sudirohusodo St. 5-25
Yogyakarta, 55224, Indonesia, Email: penelitianfk@staff.ukdw.ac.id

ABSTRACT

Background: In the world, it is estimated that there are 15 million babies born preterm and
1 million of them die from complications of preterm labor. One of the causes of preterm
labor is infection at 39.6% and the most common infection during pregnancy is preterm
labor. This is due to changes in the urinary tract during pregnancy. However, from previous
studies on the relationship between urinary tract infection and preterm labor, there are still
differences in results.

Objective: To determine the relationship between urinary tract infection in pregnant
women and the incidence of premature labor at Bethesda Y ogyakarta Hospital.

Methods: This study was a non-experimental analytic study with a case control design.
Samples were obtained from secondary data, namely medical records of patients giving
birth at Bethesda Yogyakarta Hospital in the period 2017 - 2022. The research subjects
were divided into 2 groups, namely the case group was premature labor, while the control
group was mothers giving birth without premature labor. The research data were analyzed
univariate and bivariate with chi-square test.

Results: Data were obtained from 100 samples of mothers giving birth consisting of 50
samples of the case group and 50 samples of the control group. The results of bivariate
analysis using the chi-square test showed an association of urinary tract infection with the
incidence of preterm labor (p=0.000). It is known that pregnancy with urinary tract
infection has a 7 times risk of preterm labor compared to mothers who do not experience
urinary tract infection (OR = 7.333).

Conclusion: Based on the results of this study, it is concluded that there is a significant
relationship between urinary tract infection in pregnant women and the incidence of
premature labor.

Keywords: preterm labor, urinary tract infection.
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1.1

BAB |

PENDAHULUAN

LATAR BELAKANG

Partus prematur masih menjadi masalah dan tantangan besar dalam
dunia kesehatan. Hal ini terkait dengan masih tingginya angka mortalitas
dan mordibitas neonatal. Secara global, partus prematur adalah penyebab
utama kematian pada anak balita. Di dunia, diperkirakan terdapat 15 juta
bayi lahir kurang bulan dan 1 juta balita meninggal setiap tahunnya karena
komplikasi dari partus prematur (WHO, 2022). Di Indonesia sendiri sudah
tercatat sekitar 675.700 partus prematur per tahun, dan Indonesia adalah
negara tertinggi kelima (WHO, 2022). Menurut WHO, persalinan prematur
di Indonesia terjadi sebesar 15,5 per 100 kelahiran hidup (WHO, 2022).
Prematuritas dapat ditunjukkan dengan perkembangan organ bayi yang
tidak komplit. Sebagai contoh, pada paru — paru menyebabkan terjadinya
sindrom distres pernapasan (Cunningham et al., 2018). Selain itu, partus
prematur dapat menyebabkan masalah kesehatan dalam jangka pendek yaitu
kematian balita (Samuel et al., 2019). Penyebab dari partus prematur
diantaranya adalah stres, solusio plasenta, plasenta previa, riwayat kelahiran
prematur, dan infeksi (Suman & Luther, 2022). Sekitar 39,6% diantaranya

diduga disebabkan oleh infeksi (Masteryanto et al., 2015). Wanita hamil



berisiko lebih besar mengalami infeksi dibandingkan dengan populasi
umum dan wanita tidak hamil (Rottenstreich et al., 2019).

Infeksi tersering yang ditemui pada kehamilan adalah infeksi saluran
kemih dan sebanyak 20% infeksi saluran kemih terjadi pada ibu hamil
(Dautt-Leyva et al., 2018; Fakhrizal, 2018). Faktor predisposisi yang paling
signifikan dari kejadian ISK pada kehamilan adalah bakteriuria yang
asimptomatik. Pada saat hamil, terjadi perubahan pada sistem traktus
urinarius sehingga sangat rentan terhadap infeksi. Perubahan pada saat
kehamilan diantaranya berupa dilatasi sistem urinarius, obstruksi mekanis
ureter dan kandung kemih oleh uterus yang gravid, kongesti, dan refluks
vesikoureter (VUR) (Sethuraman et al., 2020).

Pada penelitian yang dilakukan di Bali, diketahui bahwa kehamilan
dengan ISK meningkatkan risiko persalinan pretem sebesar 13 kali
dibanding dengan kehamilan tanpa ISK (Sugianto et al., 2020). Penelitian
yang serupa juga dilakukan di India, didapatkan hasil bahwa prevalensi ISK
menyebabkan terjadinya partus prematur sebesar 30,1% (Sethuraman et al.,
2020). Namun tidak dengan hasil penelitian yang dilakukan oleh Pangastuti
et al, bakteriuria justru tidak berhubungan dengan terjadinya persalinan
prematur (Pangastuti et al., 2019). Maka dari itu, partus prematur yang
disebabkan oleh ISK dapat mempengaruhi keselamatan dan kesehatan ibu
maupun bayi (Sethuraman et al., 2020).

Berdasarkan fakta diatas, kejadian ISK pada ibu hamil berkaitan

dengan kesehatan ibu maupun bayi. Penelitian mengenai hal ini di



1.2

1.3

131

Indonesia, khususnya di kota Yogyakarta masih terbatas dan terdapat
ketidaksamaan hasil penelitian sehingga peneliti tertarik untuk melakukan
penelitian dengan judul Hubungan Infeksi Saluran Kemih dengan Kejadian
Partus Prematur Di Rumah Sakit Bethesda Yogyakarta. Peneliti memilih
lokasi penelitian di Rumah Sakit Bethesda Yogyakarta karena Rumah Sakit
Bethesda adalah salah satu rumah sakit tibe B yang sering menjadi tempat
rujukan, sehingga diharapkan pasien Rumah Sakit Bethesda dapat mewakili
penelitian mengenai hubungan infeksi saluran kemih dengan kejadian

partus prematur di kota Yogyakarta.

RUMUSAN MASALAH PENELITIAN
Berdasarkan latar belakang yang telah diuraikan, dapat dibuat rumusan
masalah sebagai berikut :

Bagaimana hubungan antara infeksi saluran kemih pada ibu hamil

dengan kejadian partus prematur di Rumah Sakit Bethesda Yogyakarta?

TUJUAN PENELITIAN
Tujuan umum

Mengetahui bagaimana hubungan infeksi saluran kemih pada ibu
hamil dengan kejadian partus prematur di Rumah Sakit Bethesda

Yogyakarta.



1.3.2

Tujuan Khusus

1.3.2.1 Mengidentifikasi kejadian infeksi saluran kemih pada ibu hamil di Rumah

Sakit Bethesda Yogyakarta.

1.3.2.2 Mengidentifikasi kejadian partus prematur pada ibu hamil di Rumah Sakit

Bethesda Yogyakarta.

1.3.2.3 Menganalisa bagaimana hubungan infeksi saluran kemih pada ibu hamil

1.4

14.1

1.4.2

143

dengan kejadian partus prematur di Rumah Sakit Bethesda Yogyakarta.

MANFAAT PENELITIAN
Hasil penelitian ini diharapkan memberikan manfaat kepada :
Bagi Pengembangan Ilmu dan Pengetahuan

Dari hasil penelitian ini diharapkan mendapatkan data terkait
hubungan infeksi saluran kemih pada ibu hamil dengan partus prematur di
Rumah Sakit Bethesda.
Bagi Peneliti

Dari hasil penelitian diharapkan peneliti dapat mengembangkan
ilmu dan menambah pengalaman dalam membuat sebuah karya ilmiah.
Bagi Rumah Sakit Bethesda

Dari hasil penelitian diharapkan dapat memberikan informasi terkait
hubungan infeksi saluran kemih pada ibu hamil dengan partus prematur di

Rumah Sakit Bethesda sehingga dapat melakukan pencegahan.



1.4.4 Bagi Masyarakat

1.5

Dari hasil penelitian diharapkan dapat memberikan informasi terkait
hubungan infeksi saluran kemih pada ibu hamil dengan partus prematur
pada masyarakat sehingga masyarakat sehingga dapat melakukan

pencegahan.

KEASLIAN PENELITIAN

Berdasarkan hasil pencarian kepustakaan yang telah dilakukan oleh
peneliti pada karya ilmiah di Universitas Kristen Duta Wacana, tidak
didapatkan penelitian dengan judul serupa. Sedangkan dalam lingkup
nasional dan internasional, didapatkan beberapa literatur dengan topik yang
sama. Pencarian literatur dilakukan menggunakan Google Scholar dengan
kata kunci yang relevan dari tahun 2012 — 2022, ditemukan hasil sebagai

berikut :

. “Urinary tract infection” ditemukan 358.000 literatur.
. “Preterm labor” ditemukan 32.100 literatur.
. “Urinary tract infectio and preterm labor” ditemukan 18.200 literatur.

. “Infeksi saluran kemih dan partus prematur” ditemukan 4.950 literatur.

Dari total hasil pencarian literatur tersebut, peneliti memilih

beberapa literatur yang relevan dengan penelitian ini yaitu :



Tabel 1. Keaslian Penelitian

Peneliti, Tahun

Judul

Desain Penelitian

Hasil

(Baer et al.,
2021)

Risk of Early Birth
among Women with a
Urinary Tract
Infection: A
Retrospective Cohort
Study

Penelitian kohort
retrospektif di California
dari tahun 2011 — 2017
melibatkan 2,977,241
wanita yang melahirkan
dimana 189,321 wanita
melahirkan pada usia
gestasi < 37 minggu.

Ditemukan wanita dengan ISK
selama kehamilan berisiko tinggi
mengalami persalinan prematur
sebanyak 28,8% .

(Sugianto et al.,

2020)

Infeksi Saluran
Kemih Sebagai Faktor
Risiko Terjadinya

Persalinan Preterm

Penelitian kasus kontrol
dari bulan Februari —
November 2019
melibatkan 52 wanita (26
kelompok kasus dan 26
kelompok kontrol)
dengan usia kehamilan
lebih dari 20 minggu dan
di bawah 37 minggu.

Kehamilan dengan ISK
(bakteriuria asimptomatik)
meningkatkan risiko persalinan
preterm  sebesar 13  Kkali
dibandingkan dengan kehamilan
tanpa ISK (OR = 13,24; IK 95%=
1,53-114,30; p = 0,005)

(Wagura et al., Prevalence and factors Penelitian deskriptif Ditemukan 18,3%  kelahiran
2018) associated with potong lintang dilakukan prematur. Usia ibu, paritas,
preterm birth at di unit persalinan Rumah kelahiran prematur sebelumnya,
kenyatta national Sakit Nasional Kenyatta kehamilan ganda, hipertensi yang
hospital pada Desember 2013 diinduksi kehamilan, perdarahan
pada 322 ibu. antepartum, pecah ketuban dan
infeksi saluran kemih secara
signifikan terkait dengan
kelahiran prematur (p = <0,05)
meskipun usia ibu kurang < 20
tahun tampaknya protektif.
(Verma et al., Urogenital Infections Penelitian analitik kasus Ditemukan pada kelompok kasus
2014) as a Risk Factor for kontrol di Indiadari 2011 terdapat 19 wanita (36,54%)
Preterm Labor: A - 2012 dengan total yang mengalami infeksi
Hospital-Based Case— sampel 104 wanita, dan urogenital dibanding dengan 9
Control Study 52 wanita memiliki wanita kelompok kontrol
riwayat partus prematur (17,3%), dan perbedaan ini
dan 52 wanita tidak signifikan secara statistik (p =
memiliki riwayat partus 0.027).
prematur.
(Pangastuti et Urinary Tract Penelitian kohort Persalinan prematur  tidak
al., 2019) Infection as a Risk retrospektif di RSUP Dr. terbukti secara statistik memiliki
Factor for Preterm Sardjito Yogyakarta dari hubungan dengan kejadian ISK.
Delivery : A Tertiary bulan januari sampai
Hospital-Based Study ~ desember 2015 yang

melibatkan 45 pasien.




Terdapat perbedaan antara penelitian yang dilakukan peneliti
dengan 4 penelitian yang tercantum pada tabel diatas. Perbedaan terletak
pada desain penelitian, tempat penelitian, dan kriteria sampel yang
digunakan. Pada penelitian yang sudah dilakukan sebelumnya, terdapat
hasil bahwa tidak ada hubungan antara ISK sebagai faktor risiko dari partus
prematur (Pangastuti et al., 2019). Maka dari itu peneliti ingin membuktikan
apakah ada hubungan antara ISK dengan kejadian partus prematur. Pada
penelitian ini akan menggunakan desain penelitian kasus kontrol dengan uji
korelasi. Sampel yang diambil adalah ibu yang mengalami partus prematur
dengan riwayat infeksi saluran kemih pada saat kehamilan di Rumah Sakit

Bethesda Yogyakarta.



5.1

5.2

5.2.1

BAB V

KESIMPULAN & SARAN

KESIMPULAN

Berdasarkan hasil penelitian yang berjudul Hubungan Infeksi
Saluran Kemih dengan Kejadian Partus Prematur di Rumah Sakit Bethesda
Yogyakarta, dapat disimpulkan bahwa terdapat hubungan yang signifikan
antara infeksi saluran kemih pada ibu hamil dengan kejadian partus
prematur di Rumah Sakit Bethesda Yogyakarta.
SARAN
Bagi peneliti selanjutnya, dapat dilakukan penelitian lanjutan mengenai
hubungan antara infeksi saluran kemih dan kejadian partus permatur dengan
jumlah sampel yang lebih besar sehingga data yang digunakan lebih
lengkap. Selain itu, penelitian dapat dilakukan pada beberapa rumah sakit
agar dapat menggambarkan pada populasi yang lebih besar. Penelitian ini
juga dapat dilanjutkan mengenai pola kuman infeksi saluran kemih pada ibu
hamil dan hubungannya dengan partus prematur. Selain itu, penelitian ini
juga dapat dilanjutkan mengenai faktor risiko partus prematur lainnya yang
lebih kuat dari pada infeksi saluran kemih yaitu riwayat partus prematur
sebelumnya. Selain itu, penelitian selanjutnya juga bisa dilakukan analisis
regresi logistik untuk mengamati faktor risiko lainnya dan faktor risiko yang

paling berpengaruh.
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5.2.2 Bagi petugas kesehatan, dapat ditingkatkan kelengkapan dari penulisan
rekam medis dalam hal penulisan agar didapatkan informasi yang jelas bagi
pasien, rumah sakit, dan untuk penelitian. Selain itu, diperlukan skrining
infeksi saluran kamih pada ibu hamil agar mencegah kemungkinan

terjadinya partus prematur
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