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ABSTRAK

Latar Belakang : Batu saluran kemih merupakan masalah kesehatan yang cukup
besar, menempati urutan ketiga setelah Benign Prostate Hyperplasia (BPH) dan Infeksi
Saluran Kemih. Insidensi batu saluran kemih dapat disebabkan oleh berbagai faktor
seperti konsumsi tinggi kalsium dan oksalat, intake cairan yang kurang, infeksi saluran
kemih atau oleh karena drainase urine yang tidak adekuat seperti pada BPH.

Tujuan : Mengetahui kejadian batu saluran kemih pada pasien Benign Prostate
Hyperplasia (BPH) periode Januari 2013 — Desember 2015 di RSUP Dr. KARIADI
Semarang.

Metode : Penelitian ini merupakan penelitian deskriptif dengan menggunakan data
sekunder. Cara pengambilan sample dilakukan dengan metode total sampling dengan
menggunakan Kriteria waktu penelitian periode Januari 2013 — Desember 2015.

Hasil : Dari hasil penelitian didapatkan dari 255 sampel pasien Benign Prostate
Hyperplasia (BPH) terdapat 25 sampel yang mengalami kejadian batu saluran kemih.
Frekuensi terbanyak kejadian batu saluran kemih pada pasien Benign Prostate
Hyperplasia (BPH) pada usia 65-69 tahun 15 sampel (60%), dengan keluhan terbanyak
sulit buang air kecil (BAK) sebesar 18 sampel (72%) dan frekuensi kejadian terbanyak
pada kelompok pekerjaan terjadi pada pekerja wiraswasta sebesar 22 sampel (88%).

Kesimpulan : Dari hasil penelitian, dapat disimpulkan bahwa kejadian batu saluran
kemih masih dapat ditemukan pada sebagian kecil pasien Benign Prostate Hyperplasia
(BPH).

Kata Kunci : Laki-laki, Benign Prostate Hyperplasia (BPH), Usia, Batu Saluran
Kemih.
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ABSTRACT

Background : Urinary tract stones are quite big health problems, was third after the
Benign Prostate Hyperplasia (BPH) and Urinary Tract Infections.The incidence of
urinary tract stones can be caused by various factors such as high consumption of
calcium and oxalate, lack of fluid intake, urinary tract infection or due to inadequate
drainage of urine as BPH.

Aim : To identify the incidence of urinary tract stones in patients with Benign Prostate
Hyperplasia (BPH) in the period of January 2013 - December 2015 at the Hospital of
Dr. Kariadi Semarang.

Methodes : This research is a descriptive study using secondary data. Sampling is done
by total sampling method, using criteria of the study time period January 2013 -
December 2015.

Results : From the results of the 255 patient samples Benign Prostate Hyperplasia
(BPH) there are 25 samples, who experienced urinary tract stones. The most frequent
incidence of urinary tract stones in patients with Benign Prostate Hyperplasia (BPH)
at the age of 65-69 years of 15 samples (60%), with complaints most difficult urination
of 18 samples (72%), and the highest frequency of occurrence in group work occurs in
self-employed workers by 22 samples (88%).

Conclusion : From the results, it can be concluded that the incidence of urinary tract
stones can still be found in a minority of patients with Benign Prostate Hyperplasia

(BPH).

Keywords : Male, Benign Prostate Hyperplasia (BPH), Age, Stone Tract.
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