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PENGUMPULAN DAN BATAS PEMAKAIAN SAMPEL POPOK PADA
PERBENIHAN URIN

(Collection and the Limit Time of Using Diapers Samples for Urin Related
Culture)

Rini Riyanti*, Prihatini*, M.Y. Probohoesodo*

ABSTRACT

Urinary tract infection diagnosis is based on urine culture, taken from a midstream collection in the morning. Obtaining samples
in this manner is difficult in children less than 3 years. In children less than 3 years, urine is obtained by urine collectors. Using urine
collectors may cause discomfort, and the possibility that the urine collectors may not adhere resulting in contamination. (1) Developing
a practical method for urine sample collection. (2) Comparing culture from diapers and urine collectors samples. (3) Knowing the limit
time for using diapers acceptable for urine culture. Urine samples were obtained from 20 children less than 3 years, using urine collectors
and diapers used for 1 hour, 2 hours and 3 hours and then cultured. Majority of the urine culture from diapers used for 1 hour and 2
hours showed the same result with the urine culture from urine collectors. Contamination was found in the urine culture result from
diapers used for 3 hours. Urine samples from diapers used for 1 hour and 2 hours can be used as samples for urine culture. The technique

is easy and can be done in children less than 3 years.

Key words: urine collection, diapers samples, urine culture

PENDAHULUAN

Pemeriksaan urin merupakan bagian penting
pemeriksaan laboratorik. Salah satu kegunaannya
ialah untuk mendiagnosis adanya infeksi di saluran
kemih.!-* Untuk pemeriksaan ini diperlukan
pengumpulan sampel urin yang cermat agar tidak
mempengaruhi hasilnya. Saat ini banyak cara yang
digunakan untuk mengumpulkan sampel urin,
masing-masing cara memiliki kelemahan tersendiri.

Metode mengumpulkan sampel urin yang sering
digunakan ialah dengan cara menampung pancaran
porsi tengah, pengambilan menggunakan kateter,
aspirasi supra pubik dan pemakaian pengumpul
urin (urine collector) bagi anak-anak. Pengambilan
sampel urin dengan cara menampung pancaran
porsi tengah harus dilakukan dengan cermat untuk
mendapatkan hasil yang optimal, terutama bagi
wanita. Tetapi cara ini sulit dilakukan bagi orang
yang tidak dapat menahan urin (inkontinensia urin),
bayi dan anak-anak. Pengambilan dengan kateter
sering menimbulkan rasa tidak nyaman serta dapat
menimbulkan (sebagai pencetus) terjadinya infeksi
saluran kemih. Pengambilan dengan aspirasi supra
pubik memerlukan alat, teknik dan keterampilan
khusus, dan merupakan metode yang invasif.
Pengambilan sampel urin dengan cara ini sering

* Bagian/Laboratorium Patologi Klinik Fakultas Kedokteran Unair. E-mail:
pdspatklin_sby@telkom.net

68

dilakukan untuk bayi dan anak-anak bila sampel
urin sulit didapatkan. Cara ini menimbulkan rasa
nyeri dan juga rasa takut, selain itu untuk bayi
dan anak-anak sering digunakan pengumpul urin.
Kesulitan penggunaan pengumpul urin bagi bayi
dan anak-anak, terkadang alat ini tidak melekat
erat, sehingga sering mengakibatkan cemaran, dan
sering menimbulkan rasa tidak nyaman di daerah
perineum.!.2.3:4

Sehubungan kendala tersebut di atas, maka
perlu direka cara baru untuk mengumpulkan sampel
urin yang mudah, nyaman, serta memberikan
hasil yang terwakili (representative), terutama bagi
bayi dan anak-anak. Pengumpulan sampel urin
dengan menggunakan popok sekali pakai (diapers),
merupakan cara yang mudah dan nyaman untuk
mendapatkan sampel urin, serta dapat dilakukan
sendiri oleh ibu yang merawat bayi dan anak-anak.

Hasil penelitian Belmin, dkk.> menunjukkan
bahwa penggunaan popok dan kateter mempunyai
hubungan (korelasi) yang tinggi dan berarti
(signifikan) bagi kadar natrium, kalium, klorida,
protein, urea, kreatinin, kalsium, fosfat dan kultur
urin. Cohen dkk.® mendapatkan hasil kesesuaian
kultur urin antara sampel popok sekali pakai dan
kateter atau penyedotan suprapubik. Didasari
penelitian Pesach, dkk.” dapat ditunjukkan, bahwa
tidak terdapat perubahan pertumbuhan kuman urin
yang dikumpulkan menggunakan popok setelah
1 jam, 2 jam dan 3 jam. Didasari penelitian Whitehall,
dkk.® mereka menyatakan bahwa popok tidak
mempengaruhi pertumbuhan kuman. Di samping
itu terdapat kesesuaian hasil antara urin yang



mengandung sejumlah kuman tertentu yang dikultur
langsung serta yang dituangkan terlebih dahulu di
popok, kemudian dikultur di beberapa konsentrasi
kuman.

Berbagai hal tersebut di atas mendorong peneliti
untuk menyelidiki dan mengetahui adakah perbedaan
antara hasil pemeriksaan sampel urin yang didapat
dengan pengumpul urin dan popok sekali pakai.
Oleh karena itu perlu ada suatu metode yang tidak
invasif dan nyaman untuk pengumpulan sampel urin
bayi dan anak, serta teknik pengambilannya dapat
dilakukan sendiri oleh ibu yang merawat bayi dan
anak.

Berkaitan dengan hal tersebut di atas timbul
permasalahan yang ingin diteliti yaitu: bagaimanakah
hubungan perbedaan antara hasil kultur urin yang
diambil dengan menggunakan pengumpul urin dan
popok sekali pakai, setelah dipakai selama 1 jam,
2 jam dan 3 jam?

Tujuan penelitian ini ialah untuk mengetahui:
(1) metode pengumpulan sampel dari popok sekali
pakai (diapers), dapat dipakai untuk kultur urin,
(2) membandingkan hasil kultur dari pengumpul
urin (urine collector) dan popok sekali pakai,
(3) mengetahui batasan pemakaian popok sekali
pakai untuk ultur urin.

Manfaat hasil penelitian diharapkan menunjang
pemeriksaan laboratoris sehubungan metode
mengumpulkan sampel urin dengan menggunakan
popok sekali pakai, yang mudah memakainya,
nyaman dan dapat dilakukan tanpa bantuan tenaga
medis.

METODE PENELITIAN

Sampel penelitian ialah urin yang diambil
secara acak dari anak-anak usia 0 sampai 3 tahun
yang ditampung di TPA (Tempat Penitipan Anak)
Dr. Soetomo, dengan menggunakan pengumpul urin,
dan popok yang dipakai selama 1 jam, 2 jam, dan 3
jam.

Pengumpulan urin dengan alat pengumpul sampel
terkait, persyaratannya sebagai berikut:

a. Genetalia eksterna sebelumnya dibersihkan dengan
sabun dan dikeringkan.

b. Urin ditampung menggunakan pengumpul urin
yang dipakai selama 1 jam, kemudian dikultur
tidak lebih dari 1 jam setelah sampel diambil.

c. Sampel ditolak, bila: sampel urin disimpan pada
suhu kamar lebih dari 1 jam dan pengumpul urin
tercemar tinja.

Metode kultur urin dengan pengumpul urin:
caranya sesuai dengan standar kultur urin di
Laboratorium Patologi Klinik menggunakan sengkelit
terkalibrasi 0,001 ml.

Pengumpulan urin dengan popok persyaratannya

sebagai berikut:

a. Urin ditampung dengan popok yang dipakai selama
1 jam, 2 jam dan 3 jam.

b. Pemakaian popok tidak dengan perlakuan khusus
(biasa seperti pemakaian sehari-hari).

c¢. Kultur urin tidak lebih dari 1 jam setelah sampel
diambil.

d. Sampel ditolak, bila: sampel urin disimpan pada
suhu kamar lebih dari 1 jam dan popok yang
dipakai tercemar tinja.

Metode kultur urin untuk popok: Sebelumnya
diambil urin dari popok dengan cara aseptis, yaitu
bagian dalam popok dibelah menggunakan gunting
steril, diambil isinya dengan menggunakan penjepit
(forcep) ginekologik yang berpenampang 1 inci
(2,5cm) untuk mendapatkan jumlah yang sama.
Kemudian dimasukkan ke dalam 9 ml larutan NaCl
0.9% steril, selanjutnya diaduk sampai rata, dan
diambil sebanyak 0,01 ml larutan untuk dikultur
(7) Analisis data menggunakan X2 (Chi square).
Membandingkan dua perlakuan dari satu populasi.

HASIL

Penelitian sampel: anak usia 6 sampai 34 bulan,
yang terdiri dari 8 anak perempuan dan 12 anak
laki-laki. Cemaran didapatkan sebanyak 15% pada
penggunaan pengumpul urin, 0% pada pemakaian
popok 1 jam, 30% pada pemakaian popok 2 jam dan
95% pada pemakaian popok 3 jam.

Analisis data menggunakan X2 (taraf kesalahan
5% dan dk = 1):

— Tidak ada perbedaan yang bermakna antara hasil
kultur urin menggunakan pengumpul urin dan
popok yang dipakai selama 1 jam

(X2hit = 0,5312 < X2 tab = 3,481)

— Tidak ada perbedaan yang bermakna antara hasil
kultur urin menggunakan pengumpul urin dan
popok yang dipakai selama 2 jam

(X2 hit = 0,502 < X2 tab = 3,481

— Terdapat perbedaan yang bermakna antara hasil
kultur urin menggunakan popok yang dipakai
selama 1 jam dan popok yang dipakai selama
2 jam

(X2 hit = 3,906 > X2tab = 3,481)

Sensitivitas 100% dan spesifisitas 100% pada
pemakaian popok selama 1 jam dan 2 jam.
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Tabel 1. Jumlah kultur urin yang tumbuh pada popok dan pengumpul urin

No. Jenis Sampel Positf Negatif Cemaran
1. Pengumpul urin 1 (5%) 16 (80%) 3 (15%)
2. Popok 1 Jam 1 (5%) 19 (95%) 0 (0%)
3. Popok 2 Jam 1 (5%) 13 (65%) 6 (15%)
4. Popok 3 Jam 1 (5%) 0 (0%) 19 (95%)
DISKUSI training”. Berdasarkan telitian ini masih diperlukan

Diagnosis ISK bergantung kultur urin. Didasari
hasil penelitian ini tidak didapatkan perbedaan
yang bermakna antara hasil kultur urin sampel yang
menggunakan pengumpul urin dan popok sekali
pakai yang dipakai selama 1 jam dan 2 jam. Urin
yang didapat dari popok yang dipakai selama 1 jam
dan 2 jam dapat dipakai sebagai penampung sampel
urin. Berbeda dengan penelitian Pesach, dkk.” yang
menyatakan tidak terdapat perubahan pertumbuhan
kuman di urin yang dikumpulkan menggunakan
diapers setelah 1 jam, 2 jam, dan 3 jam. Hal ini terjadi
karena pada penelitian tersebut, urin yang didapat
berasal dari satu macam urin yang dituang secara
langsung di popok sekali pakai dan dibiarkan selama
1 jam, 2 jam, dan 3 jam. Pada penelitian ini popok
yang dipakai oleh anak terdapat cemaran, sehingga
kemungkinan terdapat persentuhan dengan perineum
yang mengakibatkan terjadinya hal tersebut.

Cemaran di pengumpul urin lebih banyak daripada
popok yang dipakai selama 1 jam oleh anak usia
> 2 tahun. Cemaran popok yang dipakai selama
2 jam lebih banyak daripada pengumpul urin yang
terjadi pada semua usia.

SIMPULAN

Urin yang didapat dari pengumpul urin dapat
digunakan sebagai sampel untuk kultur urin.
Pengambilan sampel dengan popok lebih mudah bagi
bayi dan anak yang belum belajar ke belakang “toilet

penelitian lebih lanjut menggunakan jumlah sampel
yang lebih besar.

Sebab jumlah sampel yang digunakan pada telitian
sebesar 20, pada hal kami belum mengetahui secara
pasti angka kesakitan ISK pada anak “sehat” di TPA
untuk menentukan besar sampel.
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