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INTISARI

Sistitis merupakan keadaan infeksi berupa pertumbuhan dan perkembangbiakan 
mikroorganisme dalam kandung kemih dengan jumlah bakteriuria yang 
bermakna. Ultrasonografi (USG) dasawarsa terakhir ini merupakan pemeriksaan 
yang sering digunakan sebagai pilihan penunjang diagnostik pada beberapa kasus 
yang berhubungan dengan sistitis. Pemeriksaan nitrit urin diperlukan untuk 
sistitis. Penelitian ini bertujuan untuk mengetahui hubungan antara penebalan 
dinding kandung kemih pada pemeriksaan USG dengan nitrit urin pada penderita 
dengan klinis sistitis. Desain penelitian ini adalah observasional dengan studi 
cross sectional dengan menggunakan data sekunder dari catatan rekam medis 
pasien RS PKU Muhammadiyah I-II Yogyakarta untuk semua kasus Infeksi 
Saluran Kemih (ISK) periode 1 Juli 2010 sampai 31 Agustus 2011. Data rekam 
medis yang digunakan adalah subyek penelitian dengan suspek sistitis yang 
mempunyai hasil laboratorium urin rutin (nitrit urin) dan tebal dinding kandung 
kemih potongan transversal dan longitudinal pada pemeriksaan USG. Hasil 
analisa data dengan uji Chi-Square didapatkan nilai p (0,190) > 0,05, CI 0,555 – 
14,119. Maka dapat disimpulkan bahwa tidak terdapat hubungan antara penebalan 
USG kandung kemih dengan hasil pemeriksaan nitrit urin. 

Kata Kunci : Sistitis, ISK, Ultrasonografi, Pemeriksaan Nitrit Urin 
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ABSTRACT 

Cystitis is an infection of growth and proliferation microorganisms in the 
bladder with a number of significant bacteriuria.Ultrasonography (USG) 
examination in the last decade is frequently used as a diagnostic support in some 
cases associated with cystitis. Examination of nitrit urine is needed to test the 
presence of bacteriuria. This study aims to determine the relationship between 
bladder wall thickening on ultrasound examination with urine nitrit examination 
in patients with clinical symptom of cystitis. The study design was observational 
with cross sectional study using secondary data from the medical records of PKU 
Muhammadiyah Hospital of Yogyakarta I-II for all cases of Urinary Tract 
Infection (UTI) in the period July 1, 2010 until August 31, 2011. Medical record 
data used in this study were research subjects with suspected UTI who had a 
routine urine laboratory results (urin nitrit) and bladder wall thickness transverse 
and longitudinal cuts on ultrasound examination. The results of data analysis with 
Chi-Square test is  p-value (0.190)> 0.05, CI 0,555 – 14,119 it can be concluded 
that there is no relationship between the thickening of the bladder with an 
ultrasound examination of urine sediment leukocyte. 

Keywords: Cystitis, UTI, ultrasonography, nitrit urine 


