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Nama : Wiwik Sulastri 

Program Studi : Kedokteran 

Judul : Hubungan Personal Hygiene 

Terhadap Kejadian Infeksi Saluran 

Kemih Pada Siswa/I Di SMK 

Muhammadiyah 3 Palembang 
 

 

Infeksi saluran kemih (ISK) merupakan suatu infeksi yang disebabkan oleh 

pertumbuhan mikroorganisme di organ saluran kemih secara bermakna. 

Penyebab terjadinya ISK adalah bakteri, virus, jamur, namum bakteri menjadi 

penyebab tersering terjadinya ISK pada seseorang. Salah satu faktor risiko yang 

mempengaruhi terjadinya kejadian infeksi saluran kemih yaitu buruk nya 

personal hygiene terutama dibagian vulva hygiene, kebersihan genitalia yang 

buruk merupakan penyebab umum terjadinya ISK. Faktor predisposisi 

diantaranya praktik cuci tangan yang kurang baik dan kebiasaan membersihkan 

genitalia yang salah yaitu dari arah belakang kedepan setelah bab dan bak. Dan 

pada keadaan genitalia yang lembab dapat menyebabkan jamur dan bakteri 

tumbuh subur sehingga dapat menginfeksi daerah genitalia, dan dapat 

menyebabkan gangguan organ reproduksi seperti ISK. Tujuan penelitian ini 

adalah mengetahui hubungan personal hygiene terhadap kejadian infeksi saluran 

kemih. Penelitian ini merupakan penelitian observasional analitik dengan desain 

cross sectional. Sampel pada penelitian ini diambil dari populasi terjangkau 

menggunakan consecutive sampling dengan jumlah 157 responden. Hasil 

analisis dengan uji chi square alternatif fisher exact test menunjukkan terdapat 

hubungan antara personal hygiene terhadap kejadian infeksi saluran kemih 

dengan nilai p=0,011. 

 
Kata kunci : Personal hygiene, infeksi saluran kemih , kultur urine 
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Name : Wiwik Sulastri 

Study Program : Medical 

Title : The Relationship between Personal Hygiene 

and the Incidence of Urinary Tract Infections in 

Students at SMK Muhammadiyah 3 Palembang 
 

 

Urinary tract infection (UTI) is an infection caused by significant growth of 

microorganisms in the urinary tract organs. The causes of UTI are bacteria, 

viruses, fungi, but bacteria are the most common cause of UTI in a person. One 

of the risk factors that influence the occurrence of urinary tract infections is poor 

personal hygiene, especially in the vulva hygiene section, poor genital hygiene is 

a common cause of UTI. Predisposing factors include poor hand washing practices 

and the habit of cleaning the genitalia in the wrong direction, namely from the 

back to the front after the chapter and tub. And in a humid genitalia condition can 

cause fungi and bacteria to thrive so that they can infect the genitalia area, and can 

cause reproductive organ disorders such as UTI. The purpose of this study was to 

determine the relationship of personal hygiene to the incidence of urinary tract 

infections. This study is an analytic observational study with a cross sectional 

design. The sample in this study was taken from the affordable population using 

consecutive sampling with a total of 157 respondents. The results of the analysis 

with the chi square test alternative fisher exact test showed that there was a 

relationship between personal hygiene and the incidence of urinary tract infections 

with a value of p = 0.011. 

 

Keywords : Urinary tract infection (UTI), personal hygiene, urine culture 
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1.1 Latar Belakang 

PENDAHULUAN 

 

Infeksi saluran kemih (ISK) merupakan suatu infeksi yang disebabkan 

oleh pertumbuhan mikroorganisme di organ saluran kemih secara 

bermakna. Penyebab terjadinya ISK adalah bakteri, virus, jamur, namum 

bakteri menjadi penyebab tersering terjadinya ISK pada seseorang. Organ 

saluran kemih terdiri atas ginjal, ureter, kandung kemih dan uretra yang 

berfungsi untuk mengumpulkan, menyimpan urine dan mengeluarkan urine 

dari tubuh (Malau & Adipireno, 2019). 

 

Menurut World Health Organization (WHO), infeksi saluran kemih 

adalah penyakit infeksi kedua tersering terjadi pada tubuh manusia setelah 

infeksi saluran pernafasan dan dilaporkan sebanyak 8,3 juta kasus 

pertahunnya. Infeksi saluran kemih menyerang pasien dari segala usia, 

perempuan lebih sering mengalami gejala isk dibandingkan laki-laki, karena 

jarak ureter wanita jauh lebih pendek dari pada laki-laki, sehingga bakteri 

atau virus dari sekitar anus dan genitalia lebih mudah mencapai kandung 

kemih (WHO, 2018). 

 

Sementara itu di Indonesia, penderita ISK mencapai sebanyak 222 juta 

jiwa. ISK di Indonesia prevelensinya masih cukup tinggi, secara signifikan 

dari 5%-10% pada usia 70 tahun menjadi 20% pada usia 80 tahun. 

Departemen Kesehatan Republik Indonesia, memperkirakan sekitar 90-100 

kasus per 100.000 penduduk pertahun nya atau sekitaran 180.000 kasus baru 

pertahun (Darsono dkk, 2016). 

 

Untuk menegakkan diagnosis seseorang terkena ISK maka perlu 

melakukan pemeriksaan urinalisis. Pemeriksaan ini menggunakan sampel 

urine dari seseorang yang terkena ISK. Pada urine tersebut terdapat cairan 

sisa yang dikeluarkan oleh ginjal, kemudian akan dikeluarkan dari dalam 

tubuh melalui proses berkemih. Pengeluaran urine diperlukan untuk 

membuang zat-zat sisa yang disaring oleh ginjal dan untuk menjaga 
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hemostatis cairan tubuh (Sukandar, 2006). 

 
Salah satu faktor resiko yang mempengaruhi terjadinya kejadian infeksi 

saluran kemih yaitu buruk nya personal hygiene terutama dibagian vulva 

hygiene, hal ini sesuai dengan Irawan (2018) kebersihan genitalia yang 

buruk merupakan penyebab umum terjadinya ISK. Faktor predisposisi 

diantaranya praktik cuci tangan yang kurang baik dan kebiasaan mengelap 

genitalia yang salah yaitu dari arah belakang kedepan setelah bab dan bak. 

Dan pada keadaan genitalia yang lembab dapat menyebabkan jamur dan 

bakteri tumbuh subur sehingga dapat menginfeksi daerah genitalia, dan 

dapat menyebabkan gangguan organ reproduksi seperti ISK. 

 

Personal hygiene adalah salah satu cara yang perlu diterapkan untuk 

memelihara kebersihan dan kesehatan seseorang, khususnya pada organ 

urogenitalia untuk mencegah terjadinya infeksi saluran kemih (ISK). 

Minimnya informasi dan pengetahuan seseorang meningkatkan risiko 

terjadinya infeksi (Maharani & Andriyani, 2018). 

 

Menurut Maulani (2022), banyak faktor yang dapat menyebabkan 

seseorang memiliki kebiasaan personal hygiene yang buruk. Kurangnya 

informasi dan pengetahuan tentang perawatan organ genetalia menjadi 

faktor yang paling berpengaruh. Kurang informasi dan pengetahuan tersebut 

sering terjadi pada remaja, hal ini karena dipengaruhi oleh sikap orang tua 

dan juga masyarakat yang kurang terbuka dalam memberikan pengetahuan 

perawatan diri tersebut. Ini didukung oleh penelitian Nazly (2016), yang 

menunjukkan 78,0% responden yang berpengetahuan baik tentang personal 

hygiene dan 22,0% responden berpengetahuan kurang dengan kejadian 

infeksi 30,0% responden yang terinfeksi dan 70,0% responden tidak 

terinfeksi penyakit saluran kemih. Hal ini dapat berdampak pada kebiasaan 

personal hygiene seseorang tersebut dalam merawat area genetalia, 

sehingga mempengaruhi jumlah mikroorganisme pada area genetalia. 
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Berdasarkan penelitian yang dilakukan oleh Febrian dan Dewi (2022), 

distribusi responden berdasarkan pengetahuan mengenai personal hygiene 

didapatkan bahwa sebagian besar remaja wanita FK UISU angkatan 2022 

mempunyai pengetahuan personal hygiene yang baik. Sedangkan responden 

berdasarkan gejala infeksi saluran kemih didapatkan bahwa mayoritas 

remaja wanita FK UISU angkatan 2020 tidak ada memiliki gejala infeksi 

saluran kemih dengan frekuensi sebanyak 61 responden (79,2%) sedangkan 

sisanya memiliki gejala infeksi saluran kemih dengan frekuensi sebanyak 

16 responden (20,8%). 

 

Di Indonesia, prevalensi infeksi saluran kemih masih cukup tinggi. 

Berdasarkan data Badan Perencanaan Pembangunan Nasional tahun 2010, 

angka insiden penyakit infeksi saluran kemih pada remaja 10-18 tahun 

sebesar 35-42% dan dewasa muda 19- 22 tahun sebesar 27-33% (Pytagoras, 

2017). Infeksi saluran kemih bisa disebabkan karena proses berkemih yang 

ditahan selama proses pembelajaran di sekolah berlangsung. Hal ini 

disebabkan karena proses berkemih merupakan proses pembilasan 

mikroorganisme di kandung kemih, sehingga jika urin ditahan dan tidak 

dikeluarkan maka jumlah mikroorganisme akan meningkat (Sholihah, 

2017). Ini selaras dengan penelitian yang dilakukan Mayta Sari (2020) di 

SMA Negeri 2 Karangan Kabupaten Trenggalek didapatkan sebesar 28,45% 

siswi yang mengalami infeksi saluran kemih. 

 

Berdasarkan penelitian yang dilakukan oleh Permata (2019) pada 

remaja putri di SMP Negri 01 Pulau Beringin Kabupaten Ogan Komring Ulu 

Selatan Sumatra Selatan remaja putri yang memiliki pengetahuan personal 

hygiene baik dan tidak ada gejala infeksi saluran kemih sebanyak 61 

responden (77,2%), dan remaja putri yang memiliki pengetahuan personal 

hygiene kurang dan ada gejala infeksi saluran kemih sebanyak 8 responden 

(23,8%), ini menandakan adanya hubungan signifikan antara pengetahuan 

personal hygiene dengan gejala infeksi saluran kemih yang ditunjukkan 

dengan nilai p < 0,05. Berdasarkan data yang sudah dijelaskan diatas, maka 

peneliti tertarik untuk melakukan penelitian karena ingin mengetahui, 
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Hubungan Personal Hygiene terhadap Kejadian Infeksi Saluran Kemih 

(ISK) pada Siswa/I di SMK Muhammadiyah 3 Palembang. 

 

1.2 Rumusan Masalah 
 

Berdasarkan latar belakang diatas, maka rumusan masalah dalam 

penelitian ini yaitu “Bagaimana hubungan personal hygiene terhadap 

kejadian infeksi saluran kemih (ISK) pada siswa/i di SMK Muhammadiyah 

3 Palembang”. 

1.3 Tujuan Penelitian 
 

1.3.1 Tujuan Umum 

Untuk mengetahui hubungan personal hygiene terhadap 

kejadian infeksi saluran kemih (ISK) pada siswa/i di SMK 

Muhammadiyah 3 Palembang . 

 
 

1.3.2 Tujuan Khusus 

 

Berdasarkan latar belakang tersebut, memiliki tujuan khusus yaitu untuk : 

 

1. Mengidentifikasi karakteristik responden pada siswa/i di SMK 

Muhammadiyah 3 Palembang. 

2. Mengidentifikasi personal hygiene responden siswa/i di SMK 

Muhammadiyah Palembang. 

3. Mengidentifikasi gejala infeksi saluran kemih pada siswa/i di SMK 

Muhammadiyah 3 Palembang.. 

4. Mengetahui kejadian infeksi saluran kemih pada siswa/i di SMK 

Muhammadiyah 3 Palembang. 

5. Menganalisis hubungan personal hygiene terhadap kejadian infeksi 

saluran kemih pada siswa/i di SMK Muhammadiyah Palembang. 
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1.4 Manfaat Penelitian 

 
1.4.1 Manfaat Teoritis 

 
Penelitian ini diharapkan dapat bermanfaat sebagai bahan masukan 

dalam pengembangan ilmu pengetahuan terutama dibidang 

kesehatan khususnya terkait menjaga kebersihan diri dan kejadian 

infeksi saluran kemih. 

1.4.2 Manfaat Praktisi 

 
1. Hasil penelitian ini diharapkan dapat menjadi pengetahuan 

tentang hubungan personal hygiene terhadap kejadian infeksi 

saluran kemih (isk) pada siswa/i di SMK Muhammadiyah 3 

Palembang. 

2. Penelitian ini dapat memberi informasi kepada peneliti selanjutnya 

yang berkaitan dengan hubungan personal hygiene terhadap 

kejadian infeksi saluran kemih. 
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1.5 Keaslian Penelitian 
 

 

 

Tabel 1. 1 Keaslian Penelitian 

 
 

Peneliti 

 

Judul Peneliti 
Metode 

Peneliti 

 

Hasil 

 

 

 
RaniPurnama 

Sari, Muhartono, 

2018 

 
 

Angka Kejadian Infeksi 

Saluran Kemih (ISK) 

dan Faktor Risiko Yang 

Mempengaruhi Pada 

Karyawan Wanita di 

Universitas Lampung 

 

 
 

Penelitian 

deskriptif 

dengan 

pendekatan 

cross 

sectional 

Terdapat hubungan 

yang bermakna 

Antara infeksi saluran 

kemih dengan hygiene 

(pvalue=0,019)menahan 

buang air kecil (p value= 

0,005),kurangnya 

asupan air putih (p value 
= 0,027) 

Maria Lella 

Floressia Djuang, 

Sebastian 

K.Tahu, Akto 

Yudowaluyo, 

2021 

Hubungan Tindakan 

Vulva Hygiene Dengan 

Kejadian Infeksi Saluran 

Kemih (ISK) Pada Pasien 

Rawat Inap Di RSU 

Mamami Kupang 

Desain 

penelitian 

cross 

sectional 

dengan 

menggunakan 

teknik 

purposive 

sampling 

Terdapat  hubungan 

yang signifikan  (p- 

0,013)    dengan 

kejadian ISK pada 

pasien rawat inap di 

RSU   Mamami 

Kupang 

Habib 

Fachrurraji 

Nainggolan, 

Dhirajaya, 

2021 

Hubungan Kebiasaan 

Menahan Buang air 

Kecil, Jumlah Air 

Minum Harian dan 

Kebersihan Diri Saat 

Menstruasi dengan 

Kejadian Infeksi 

Saluran Kemih Non 

Komplikata pada 

Mahasiswa Fakultas 

Kedokteran Universitas 

Sumatera Utara 

Angkatan 2017- 
2018 

Penelitian 

analitik 

observasional 

dengan desain 

cross 

sectional 

Tidak terdapat hubungan 

antara kebiasaan 

menahan  BAK 

(p=0,484) dan 

kebersihan diri saat 

menstruasi (p=1,000) 

dengan kejadian ISK 

non-komplikata. 

Terdapat hubungan 

antara jumlah air minum 

harian (p=0,000) dengan 

kejadian ISK non- 

komplikata 
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Peneliti 

 

Judul Peneliti 
Metode 

Peneliti 

 

Hasil 

Janasiska 

Kausuhe, 

Damayanti 

H.C. 

Pangemana, 

Franly Onibala 

Hubungan 

Pemasangan Kateter 

Urine Dengan 

Kejadian Infeksi 

Saluran Kemih di 

RSU GMIM 

Pamcaran Kasih 

Manado 

Penelitian 

Prospektif 

dengan 

pendekatan 

chi- square 

Terdapat hubungan 

pemasangan 

kateter dengan 

kejadian infeksi 

saluran kemih di 

RSU GMIM 

Pancaran Kasih 

Mando (p =0,002) 

 

 
 

Febrian Dian 

Ismail, Dewi 

Yanti 

Handayani, 

2022 
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