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ABSTRAK

Nama : Vena Putri Mulya Nuralgisca
Program Studi : Kedokteran
Judul : Hubungan Antara Pola Kebiasaan Menahan Buang Air

Kecil Dengan kejadian Leukosituria di SMA Negeri 8
Palembang

Infeksi saluran kemih (ISK) adalah infeksi yang ditandai dengan pertumbuhan
serta perkembangbiakan bakteri pada saluran kemih dengan jumlah bakteri urin
eksklusif. Infeksi saluran kemih ditandai dengan ditemukannya peningkatan
jumlah kuman dan leukosituria. Salah satu faktor resiko terjadinya peningkatan
jumlah kuman ataupun leukosit dalam urin adalah faktor kebiasaan menahan
buang air kecil yang menyebabkan terjadinya stagnansi urin, sehingga
memudahkan kuman berkembangbiak dan terjadinya peningkatan kadar leukosit.
Tujuan Penelitian ini adalah untuk mengetahui hubungan antara pola kebiasaan
menahan buang air kecil dengan kejadian leukosituria. Penelitian ini bersifat
analitik dengan desain cross sectional. Penelitian ini dilakukan di SMA Negeri 8
Palembang. Sampel penelitian 98 siswi. Metode analisa dengan teknik univariat
dan bivariat serta dianalisis dengan metode Chi Square. Data hasil penelitian
diperoleh, terdapat 74 siswi yang memiliki kebiasaan menahan buang air kecil dan
24 siswi tidak memiliki kebiasaan menahan buang air kecil. Dari 24 siswi tidak
menahan buang air kecil, tidak ada yang mengalami leukosituria dan dari 74 siswi
yang menahan buang air kecil, 63 orang diantaranya leukosituria. Persentase siswi
yang tidak menahan buang air kecil dan tidak mengalami leukosituria yaitu 24,5%
dan persentase siswi yang menahan buang air kecil dan mengalami leukosituria
yaitu 64,3%. Dari hasil uji hipotesa diperoleh nilai p sebesar 0,000. Hasil hipotesa
tersebut menunjukkan bahwa ada hubungan antara kebiasaan menahan buang air
kecil dengan kejadian leukosituria.

Kata kunci: Kebiasaan menahan buang air kecil, leukosituria



ABSTRACT

Name : Vena Putri Mulya Nuralgisca
Study Program : Medicine
Title : The Relationship Between Habits of Holding Urination and

Leukocyturia Incidence at SMA Negeri 8 Palembang

Urinary tract infection (UTI) is an infection characterized by the growth and
multiplication of bacteria in the urinary tract with an exclusive number of urinary
bacteria. Urinary tract infections are characterized by the discovery of an increased
number of germs and leukocyturia. One of the risk factors for an increase in the
number of germs or leukocytes in the urine is the habit of holding back urination
which causes urine stagnation, making it easier for germs to multiply and an
increase in leukocyte levels. The purpose of this study was to determine the
relationship between the habitual pattern of holding back urination and the
incidence of leukocyturia. This research is analytic with cross sectional design.
This research was conducted at SMA Negeri 8 Palembang. The research sample
was 98 female students. The analysis method used univariate and bivariate
techniques and was analyzed using the Chi Square method. The research data
obtained, there are 74 female students who have the habit of holding back
urination and 24 female students who do not have the habit of holding back
urination. Of the 24 female students who did not hold their urine, none had
leukocyturia and of the 74 female students who did not stop urinating, 63 of them
had leukocyturia. The percentage of students who did not hold their urine and did
not experience leukocyturia was 24.5% and the percentage of students who held
back their urine and experienced leukocyturia was 64.3%. From the results of the
hypothesis test, a p value of 0.000 was obtained. The results of the hypothesis
indicate that there is a relationship between the habit of holding back urination and
the incidence of leukocyturia.

Keywords: The habit of holding back urination, leukocyturia
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