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Abstrak 

Infeksi saluran kemih, atau ISK, adalah salah satu penyakit menular yang paling umum di seluruh 

dunia dan penyebab utama penyakit dan kematian di seluruh dunia, terutama di negara-negara 

yang kurang berkembang. Ketika terdapat banyak bakteri dalam air kemih, bakteri tersebut dapat 

menginfeksi sistem saluran kemih dan menyebabkan kondisi klinis yang disebut ISK. Insiden yang 

lebih tinggi dari retensi saluran kemih dikaitkan dengan perubahan mekanis dan hormonal yang 

terjadi selama kehamilan. Kami berharap dapat mempelajari lebih lanjut mengenai penyebab ISK 

pada wanita hamil dengan melakukan penelitian ini. Sebuah tinjauan literatur yang mengikuti 

pendekatan PRISMA digunakan. Artikel jurnal dan publikasi ilmiah lainnya diambil dari PubMed, 

Portal Garuda, dan Google Scholar sesuai dengan kriteria SINTA IV dan V untuk tahun 2020-2023. 

Pencarian ini menghasilkan 826 artikel dengan menggunakan kata kunci ISK dan ibu hamil. Proses 

penyaringan dimulai dengan pemilihan 15 publikasi penelitian sesuai dengan kriteria inklusi. 

Gambaran ISK pada wanita hamil dilaporkan dalam lima belas makalah yang disaring dari tinjauan 

literatur ini. Hasil penelitian menunjukkan bahwa kemungkinan terjadinya infeksi saluran kemih (ISK) 

selama kehamilan berkorelasi dengan variabel demografi termasuk tingkat pendidikan, pekerjaan, 

usia kehamilan, dan penggunaan pengekangan saluran kemih. 

Kata kunci: ISK, Ibu Hamil 
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Abstract 

Urinary tract infection, or UTI, is one of the most common infectious diseases worldwide and a 

leading cause of illness and death worldwide, especially in less developed countries. When there are 

many bacteria in the urine, they can infect the urinary system and cause a clinical condition called 

UTI. A higher incidence of urinary retention is associated with mechanical and hormonal changes 

that occur during pregnancy. We hope to learn more about the causes of UTI in pregnant women by 

conducting this study. A literature review following the PRISMA approach was used. Journal articles 

and other scientific publications were retrieved from PubMed, Garuda Portal, and Google Scholar 

according to SINTA IV and V criteria for 2020-2023. This search resulted in 826 articles using the 

keywords UTI and pregnant women. The screening process began with the selection of 15 research 

publications according to the inclusion criteria. The features of UTI in pregnant women were 

reported in fifteen papers screened from this literature review. The results showed that the likelihood 

of urinary tract infection (UTI) during pregnancy was correlated with demographic variables including 

education level, occupation, gestational age, and use of urinary restraints. 

Keywords: UTI, Pregnant Women 

 

PENDAHULUAN 

Di antara sekian banyak penyakit menular yang dapat menyebabkan penyakit serius 

atau kematian, infeksi saluran kemih (ISK) menduduki peringkat teratas, terutama di 

negara-negara terbelakang. Di seluruh dunia, 300.000 pasien dirawat di rumah sakit setiap 

tahun di fasilitas kesehatan, dan diperkirakan 6 juta orang mencari pengobatan di fasilitas 

ini. Menurut penelitian yang dilakukan oleh Iswanto ED pada tahun 2024, menunjukkan 

bahwa prevalensi ISK lebih tinggi pada wanita daripada pria. 

Ketika ada banyak bakteri dalam urin, mereka dapat menginfeksi sistem saluran 

kemih dan menyebabkan kondisi klinis yang disebut ISK. Infeksi bakteri pada saluran 

kemih (ISK) terjadi ketika mikroba menyerang dan berkembang biak di dalam sampel urin. 

Infeksi saluran kemih sederhana dan kompleks adalah dua kategori utama ISK. Contoh 

infeksi sederhana yang dapat memengaruhi kandung kemih adalah infeksi saluran kemih 

sistitis (Sinata N, 2023). 

Prevalensi ISK di masyarakat sekitar 0,7% dan mengakibatkan 40,9 juta kunjungan 

rawat jalan antara tahun 2006 dan 2010, 24% kasusnya di antaranya terjadi di 

UGD.Kementerian Kesehatan Indonesia memperkirakan setiap 100.000 penduduk per  

tahun terdapat 90-100 kasus ISK atau sekitar 180.000 kasus baru per tahun. Di Manado, 

prevalensi ISK mencapai 24% di klinik rawat jalan. Pada wanita berusia diatas 65 tahun 

prevalensinya adalah sekitar 20%, dibandingkan dengan sekitar 11% populasi secara 

keseluruhan. Wanita dewasa antara 50% dan 60% akan menderita setidaknya satu kali ISK 
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dalam hidupnya, dan hampir 10% wanita pascamenopause menunjukkan bahwa mereka 

menderita ISK pada tahun sebelumnya (Annisah N, 2024). Bakteri Enterobacteriaceae, 

termasuk spesies Escherichia coli, Klebsiella, dan Enterobacter, adalah penyebab paling 

umum dari ISK. Sugianto (2020) melaporkan bahwa organisme-organisme ini 

bertanggung jawab atas lebih dari 90% infeksi ISK yang terjadi selama kehamilan. 

Usia, jenis kelamin, prevalensi bakteriuria, dan faktor predisposisi yang mengubah 

anatomi ginjal dan saluran kemih adalah beberapa variabel yang mempengaruhi ISK 

(Wahyu ZS, 2024). Uretra yang lebih pendek dan perubahan fisiologis dan anatomis 

lainnya yang terjadi selama kehamilan membuat wanita lebih rentan terhadap ISK 

dibandingkan pria. Menurut Tarigan IS (2023), sekitar 20% wanita hamil menderita ISK. 

Kemungkinan retensi saluran kemih meningkat selama kehamilan karena perubahan 

hormonal dan mekanis. Selama kehamilan, hormon progesteron meningkat, yang 

menyebabkan rahim membesar dan bertambah berat serta otot-otot polos sistem saluran 

kemih mengendur.  Kutipan: Yanis NM (2022). 

Pada pasien dengan gejala, diagnosis dibuat berdasarkan gejala khas infeksi saluran 

kemih bagian bawah atau atas yang didukung oleh bukti bakteriuria. Bakteriuria 

asimtomatik ditandai dengan tidak adanya gejala, dan kultur dari satu spesimen urin yang 

dikosongkan di tengah-tengah saluran kemih menghasilkan jenis bakteri yang sama pada 

setiap trimester dengan jumlah kuantitatif lebih dari 100.000 unit pembentuk koloni/ml. 

Urinalisis dan pengujian dipstick, Urinalisis mikroskopis (Pemeriksaan mikroskopis dari 

endapan urin yang disentrifugasi memberikan informasi yang tak ternilai). Kultur urin 

dengan dua spesimen urin dianggap sebagai standar emas, dengan probabilitas 95% 

bahwa wanita tersebut memiliki bakteriuria jika positif, dibandingkan dengan probabilitas 

80% jika hanya satu sampel urin yang dikumpulkan dan dikultur (Rahimi S, 2021). 

Antibiotik diresepkan untuk wanita hamil selama 4-7 hari untuk mengatasi ISK. Wanita 

hamil dapat dengan aman menggunakan antibiotik seperti ampisilin 250 mg empat kali 

sehari, amoksisilin 500 mg tiga kali sehari, sefalosporin 250 mg empat kali sehari, dan 

nitrofurantoin 50-100 mg empat kali sehari. Pilihan lain untuk meningkatkan kepatuhan 

penggunaan antibiotik adalah penggunaan antibiotik dosis tunggal. Antibiotik dapat 

menyebabkan gas, kembung, dan gangguan pencernaan sebagai efek samping (Adnan 

ML, 2020). 

Dari uraian di atas, terlihat bahwa prevalensi dan faktor risiko ISK pada kehamilan 

sangat penting dalam menentukan strategi pencegahan, mengingat dampak signifikan 

dari ISK pada wanita hamil. Oleh karena itu, diperlukan studi literatur untuk menyimpulkan 

berbagai penelitian yang ada. Inilah yang mendorong peneliti untuk melakukan tinjauan 
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literatur ini. Tinjauan literatur ini bertujuan untuk mengidentifikasi karakteristik ISK pada 

ibu hamil. 

 

METODE PENELITIAN 

Metode tinjauan literatur digunakan untuk melakukan penelitian ini. Untuk 

menyusun tinjauan literatur ini, kami menggunakan kriteria SINTA IV dan V untuk 

menelusuri PubMed, Portal Garuda, dan Google Scholar untuk publikasi dan jurnal ilmiah 

(Gambar 1). Di antara kriteria yang digunakan untuk menyaring artikel adalah persyaratan 

bahwa artikel tersebut harus diterbitkan antara tahun 2020 dan 2024., tersedia dalam teks 

penuh dan akses terbuka, serta memiliki desain penelitian kualitatif, kuantitatif, metode 

campuran, atau tinjauan literatur tentang karakteristik ISK pada ibu hamil. Kata kunci yang 

digunakan dalam pencarian artikel meliputi ISK dan ibu hamil. 

 

Gambar 1. Alur PRISMA Artikel Penelitian Karakteristik Penyakit ISK Pada Ibu Hamil 

 

HASIL DAN PEMBAHASAN  
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PEMBAHASAN 

Menurut Adnan ML (2020), penyakit yang paling sering dialami ibu hamil adalah 

infeksi saluran kemih (ISK). Kondisi ini menempati urutan kedua setelah anemia dalam hal 

frekuensi. Negara-negara berkembang dengan pendapatan yang rendah sangat 

terpengaruh oleh kurangnya perhatian yang diberikan pada infeksi saluran kemih (ISK) 

selama kehamilan, meskipun hal ini penting sebagai faktor risiko (Ulaa M., 2022). 

Sistitis akut dan bakteriuria tanpa gejala adalah contoh ISK tingkat rendah, 

sedangkan pielonefritis adalah contoh ISK tingkat tinggi. Selain itu, ISK dapat berkisar dari 

yang sederhana hingga yang kompleks, dan dari yang tidak bergejala hingga yang 

bergejala (dalam kasus pielonefritis dan sistitis akut). ISK tanpa gejala mencapai 7,3% dari 

seluruh kasus kehamilan di Indonesia (Adnan ML, 2020). 

Berat badan lahir rendah (BBLR), kelahiran prematur, dan preeklampsia lebih 

mungkin terjadi pada wanita hamil yang menderita infeksi saluran kemih (ISK). 

Berkurangnya tonus otot, yang menunda gerak peristaltik uretra dan melemahkan sfingter 

uretra, merupakan salah satu perubahan fungsional dan anatomis yang terkait dengan ISK 

pada wanita hamil. Selain itu, refluks vesiko-ureter dan retensi urin dapat disebabkan oleh 

pertumbuhan janin yang menekan kandung kemih; kondisi ini memberikan lingkungan 

yang ideal untuk pertumbuhan bakteri (Adnan ML, 2020). 

Wanita hamil memiliki risiko lebih tinggi terkena ISK karena perubahan sistem imun 

dan saluran kemih. Salah satu perubahan fisiologis ini adalah pelebaran ureter dan 

kelopak ginjal. Hal ini terjadi karena hormon progesteron melemaskan otot polos dalam 

ureter, dan tekanan dari rahim yang lebih besar juga berperan. Orang mungkin melihat 

ureter yang melebar ini. Lebih sering buang air kecil adalah gejala umum dari 

berkurangnya kapasitas kandung kemih. Kondisi ini dikenal sebagai refluks vesikoureteral. 

ISK lebih mungkin terjadi sebagai akibat dari perubahan ini (Nafisah S, 2023). 

Invasi dan kolonisasi daerah periuretra oleh patogen adalah langkah pertama dalam 

pembentukan ISK. Bakteri kemudian mengekspresikan adhesin dan pili untuk membantu 

migrasi mereka menuju kandung kemih. Aliran neutrofil ke dalam jaringan dipicu oleh 

translokasi bakteri ini. Bakteri dapat mengubah bentuknya atau membentuk biofilm untuk 

menjadi resisten. Bahan kimia beracun dan protease yang dihasilkan oleh bakteri ini 

merusak jaringan manusia untuk mencari nutrisi, memfasilitasi pergerakan mereka ke dan 

kolonisasi ginjal. Epitel tubulus ginjal dapat rusak dan bakteremia dapat terjadi jika infeksi 

bakteri tidak ditangani dengan cepat (Adnan ML, 2020). 

 



 

Copyright @ Vellya Dwidamayanti, Fadli Ananda, Happy Lauwrenz 
 

Berdasarkan penelitian tinjauan literatur mengenai karakteristik penyakit ISK pada ibu 

hamil, dapat disimpulkan bahwa faktor-faktor seperti usia, tingkat pendidikan, pekerjaan, 

usia kehamilan, dan kebiasaan menahan buang air kecil berhubungan dengan kejadian ISK 

pada ibu hamil. Berikut adalah karakteristik penyakit ISK pada ibu hamil berdasarkan: 

 

1. Umur 

Menurut penelitian, ibu hamil dalam rentang usia 20-30 tahun lebih rentan terkena 

ISK, karena pada usia ini, ibu cenderung memiliki banyak anak (multiparitas), yang dapat 

meningkatkan risiko penularan bakteriuria selama kehamilan (Ginting DA, 2020). 

Wanita hamil dari segala usia rentan terhadap ISK. Karena organ reproduksi wanita paling 

berkembang dan siap untuk menopang kehamilan dan persalinan antara usia 20 dan 35 

tahun, maka usia ini merupakan usia reproduksi yang optimal untuk pembuahan dan 

persalinan. Wanita hamil di bawah usia 20 tahun memiliki bahaya khusus karena, secara 

psikologis dan fisiologis, mereka mungkin belum siap secara emosional dan mental untuk 

menangani tanggung jawab sebagai seorang ibu. Pada saat yang sama, perubahan 

hormonal, seperti hilangnya kekenyalan otot panggul dan fungsi organ reproduksi lainnya, 

membuat ibu yang berusia di atas 35 tahun menjadi kelompok demografi yang berisiko 

tinggi (Tarigan IS, 2023). 

 

2. Pendidikan 

Berdasarkan pendidikan terakhir, ibu hamil dengan tingkat pendidikan SMA lebih 

rentan mengalami ISK karena keterbatasan akses terhadap informasi yang berdampak 

pada kurangnya pengetahuan mereka tentang kondisi ini (Ginting DA, 2020). 

Tingkat pendidikan seseorang dianggap memainkan peran penting dalam 

membentuk pengetahuan dan cara mereka terlibat dalam lingkungan formal dan informal. 

Menurut Tarigan (2023), sangat penting untuk meningkatkan kesehatan ibu dan bayi baru 

lahir dengan mengedukasi ibu hamil tentang infeksi saluran kemih. 

 

3. Status Pekerjaan 

Berdasarkan status pekerjaan, ibu hamil yang bekerja lebih rentan terkena ISK 

dibandingkan dengan yang tidak bekerja (Ginting DA, 2020). Pekerjaan adalah aktivitas 

yang dilakukan untuk mencari nafkah. Ibu hamil disarankan untuk mengurangi beban 

kerja yang berlebihan, karena dapat berdampak negatif pada kehamilan mereka (Darsono 

PV, 2020). 

Hal ini karena memiliki beban kerja yang terlalu tinggi dapat berdampak pada 
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kemampuan seseorang untuk hamil. Mereka yang bekerja di kantor, pabrik, atau sebagai 

pedagang memberikan banyak tekanan mental dan fisik pada diri mereka sendiri. 

Peningkatan risiko ISK dapat diamati pada individu yang bekerja setidaknya 8 jam per hari 

(tidak termasuk lembur) selain mereka yang bertanggung jawab atas pekerjaan rumah 

tangga (Darsono PV, 2020). 

 

4. Umur Gestasional 

Secara teoritis, risiko infeksi saluran kemih (ISK) seorang wanita meningkat seiring 

dengan bertambahnya usia kehamilannya, karena rahim yang lebih besar dapat 

menghambat aliran urin dan menyebabkan saluran panggul dan sistem ureter membesar. 

Sistem pelvis dan ureter membesar selama kehamilan karena perubahan fisiologis seperti 

efek hormon progesteron dan penyumbatan rahim. Gejala lebih lanjut termasuk 

peningkatan refluks vesikoureteral dan penurunan sementara tonus ureter dan gerakan 

peristaltik yang disebabkan oleh ketidakmampuan katup vesikoureteral (Gusrianty AR, 

2020). 

 

5. Kebiasaan 

Berdasarkan kebiasaan menahan buang air kecil, banyak ibu hamil yang rentan 

terkena ISK adalah mereka yang tidak dapat menahan buang air kecil. Hal ini disebabkan 

oleh pembesaran rahim dan turunnya kepala bayi, yang membuat ibu sering merasa ingin 

buang air kecil (Ginting DA, 2020). 

 

SIMPULAN 

 Karakteristik infeksi saluran kemih (ISK) pada wanita hamil meliputi variabel 

seperti usia, tingkat pendidikan, status pekerjaan, usia kehamilan, dan kebiasaan menahan 

buang air kecil, sesuai dengan identifikasi dan tinjauan berbagai literatur dalam tinjauan 

ini. 

Para penulis menyimpulkan dari bukti-bukti yang ada bahwa banyak wanita hamil 

yang terus menderita ISK dan menyarankan untuk mempertimbangkan hal ini. Untuk 

memastikan kesehatan ibu hamil tetap sehat, diharapkan layanan kesehatan setempat 

dapat menawarkan fasilitas dan pemeriksaan rutin. 
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