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penurunan peristalic usus, sehingga menyebabkan bakieri mudah berkembang pada
saluran kemih.

Salah satu upaya yang dapat dilakukan secara mudah dan murah dengan
mengkonsumsi air putih dalam jumlah cukup, karena secara signifikan mampu membantu
membilas dan mendilusi urine sehingga mengurangi perkembangan bakteriuria
asimtomatik. Berdasarkan rekomendasi dari POGI, konsumsi air putih pada trimester |
sebanyak 2180 ml / hari sedangkan pada trimester Il dan |l sebesar 2300 mi / hari.
Penulis telah melakukan sebuah penelitian dengan mengembangkan metode konsumsi
air putih terjadwal yang hasilnya sangat baik dan dapat digunakan sebagai rekomendasi
terbaru bagi Bidan dan tenaga Kesehatan dalam upaya pencegahan dan penanganan
infeksi saluran kemih. Untuk jelasnya dapat di linat dalam buku ini.
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KATA PENGANTAR

Angka kejadian Infeksi Saluran Kemih (Bakteriuria
Asimtomatik), masih menjadi masalah Kesehatan kususnya pada ibu
hamil. Permasalahan ini jika tidak di tanggani dengan baik dan
cepat maka dapat meningkatakan angka Morbiditas dan mortalitas
baik pada ibu hamil maupun janin yang dikandung secara langsung
maupun tidak langsung. Penanganan secara sederhana, murah dan
mudah tapa membutuhkan biaya yang besar merupakan salah satu
alternatif yang dapat diaplikasikan secara langsung. Masa
pandemic yang Panjang memberikan pengaruh kepada ekonomi
masyarakat termasuk pembiayaan Kesehatan. Untuk itu Penulis
terinspirasi untuk mengembangkan metode konsumsi air putih
secara terjadwal untuk penanganan bakteriuria asimtomatik pada ibu
hamil.

Buku ini merupakan karya orisinil dari hasil penelitian yang
dilakukan Penulis terkait metode konsumsi air putih secara
terjadwal untuk penanganan bakteriuria asimtomatik pada ibu hamil.
Selain itu penulis juga menguraikan secara ringkas dan jelas terkait
konsep air putih dan konsep infeksi saluran kemih.

Tim Penulis menyadari, bahwa dalam penyusunan buku ini
masih jauh dari kesempurnaan. Oleh karena itu, kami
mengharapkan kritik dan saran yang bersifat membangun, semoga
kedepannya bisa lebih baik lagi dan berharap semoga buku ini
dapat bermanfaat.

Tim Penulis

Vera dan Fitra
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BAB
PENDAHULUAN

Mengacu pada tujuan Sustainable Development Goals (SDGs),
untuk menurunkan angka kesakitan dan kematian pada Ibu hamil,
maka Organisasi Kesehatan Dunia (WHO) Tahun 2016
merekomendasikan layanan Ante Natal Care (ANC) berkualitas
meliputi promosi, skrining, diagnosis, dan pencegahan penyakit
dengan praktik berbasis bukti (lusviufin, 2554). Untuk itu di
kembangkan 39 rekomendasi yang terdiri dari lima jenis intervensi
salah satunya penilaian ibu dan janin yang secara khusus
merekomendasikan pemeriksaan Infeksi Saluran Kemih (bakteriuria
asimtomatik) pada semua ibu hamil (lusviudia, 2554).

Bakteriuria asimtomatik merupakan satu dari dua jenis ISK
yang ditandai dengan penemuan bakteri dalam kultur atau biakan
urine dengan jumlah >105/ml. Angka kejadiannya sekitar 70%
pada populasi ibu hamil dan menyumbang angka kematian sekitar
150 juta per tahun di seluruh dunia akibat komplikasi. Jika tidak
segera diobati maka dapat menyebabkan dampak pada janin seperti
persalinan premature, berat badan lahir rendah, retardasi
pertumbuhan intrauterin, kematian janin dalam rahim, dan
peningkatan mortalitas dan morbiditas prenatal. Sedangkan pada
Ibu hamil dapat menyebabkan komplikasi seperti anemia,
preeklamsia, gagal ginjal, dan septikemia (Owens et al., 2019).

Untuk itu maka tindakan skrining sangat penting dilakukan
agar dapat segera diberikan terapi dengan tepat dan cepat sebagai
upaya mengurangi risiko komplikasi (Azami et al, 2019).
Sebagaimana rekomendasi American College of Obstetricians and



BAB KONSEP AIR

PUTIH

Dalam kehidupan sehari-hari, air putih merupakan minuman
pokok bagi manusia, air yang jernih memiliki banyak manfaaat.
Konsumsilah air putih yang banyak sesuai kebutuhan tubuh.
Manusia idealnya minum dua liter (2 liter) atau delapan gelas air
setiap hari, untuk menjaga agar tubuh tetap sehat dan bugar.
Kesibukan dan aktifitas yang tak bisa di tunda menjadi salah satu
penyebab kita kurang minum air putih.

Komponen utama dalam tubuh manusia adalah air.
Kebutuhan individu sekitar 80% kontribusinya dari cairan
termasuk air, dan sisanya makanan. Beberapa faktor yang
mempengaruhi kebutuhan cairan setiap individu diantaranya:

1. Usia

Jenis kelamin
Tingkat aktivitas
Faktor lingkungan

AR

Status gizi (normal, overweight, obesitas)

Berdasarkan hasil studi menunjukkan bahwa asupan air
putih dengan cukup sesuai kebutuhan dapat menurunkan berat
badan dan lemak tubuh. Minum 500 ml air putih 30 menit sebelum
makan selama 12 minggu, secara efektif dapat menurunkan berat
badan 2 kilogram. Hal ini disebabkan karena adanya stimulasi
lipolisis setelah minum air putih. Stimulasi lipolysis yang terjadi
setelah minum air putih disebabkan oleh aktivasi saraf simpatis dan
penurunan osmolaritas plasma. Lambung mengalami peregangan
akibat asupan air putih, sehingga terjadi refleks gastrovaskular
(peningkatan aktivitas saraf simpatis otot dan tekanan darah



BAB METODE KONSUMSI

AIR PUTIH TERJADWAL
(MKAPT)

Metode Konsumsi Air Putih Terjadwal (MKAPT) merupakan
suatu metode konsumsi air putih secara terjadwal perjam/200 ml.
Bertujuan membantu mengkonsumsi air putih secara bertahab
dengan target harian 2000 ml atau 2 liter. Konsumsi air putih dalam
suatu waktu dengan jumlah banyak dapat menyebabkan perut
terasa penuh sehingga menimbulkan ketidak nyamanan. Kesibukan
dan pola aktifitas yang banyak menyebabkan keteraturan minum
air putih tidak teratur artinya kadang banyak dan kadang sedikit
sehingga tidak memenubhi target harian. Maka dengan metode ini
diharapkan seseorang dapat mengkonsumsi air putih secara
bertahab sesuai jadwal yang telah ditentukan, untuk lebih jelasnya
dapat dilihat pada tabel 2 dibawah ini:

Tabel 2
Jadwal Konsumsi Air Putih

No | Waktu Konsumsi Jumlah Yang Di Konsumsi
1 | 07.00 Wit 200 cc
2 | 08.00 Wit 200 cc
3 | 09.00 Wit 200 cc
4 | 10.00 Wit 200 cc
5 | 11.00 Wit 200 cc
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BAB INFEKSI

SALURAN KEMIH

(Bakteriuria Asimptomatik)

Infeksi saluran kemih (ISK) adalah infeksi yang terjadi akibat
masuknya patogen pada ginjal, ureter, kandung kemih, atau uretra
(Sugianli & Parwati, 2020). Bacteriuria asimtomatik merupakan
Infeksi yang paling sering terjadi pada usia kehamilan 20 dan 28
minggu dan dengan prevalensi 5% sampai 10%. Bakteri
Escherichiacoli ~ (75,2%-86%),  Staphylococcus,  Streptoccocus
epidermidis, Klebsiella, Enterobacter, Pseudomonas dan Proteus,
merupakan mikroorganisme patogen yang menjadi penyebabnya
utamanya. Jika bakteriuria asimtomatis pada wanita hamil tidak
diobati, dapat menimbulkan komplikasi pada dan janinnya serta
dapat meningkatkan morbiditas dan mortalitas. Infeksi ini dapat
menyebabkan terjadinya asenden seperti sititis, pielonefritis, dan
sepsis (Manuaba,2007).

Definisi Bakteriuria Asimtomatik

Bakteriuria asimtomatik didefinisikan sebagai bakteriuria
yang terdiri dari = 105 colony forming unitper milliliter (cfu/mL)
dengan satu jenis bakteri pada urine pancaran tengah serta tidak
terdapat tanda dan gejala infeksi simptomatik (Moore et al., 2018).

Definisi lain menyebutkan bakteriuria asimtomatik adalah
adanya 1 atau lebih spesies bakteri yang tumbuh dalam urine pada
jumlah kuantitatif tertentu (=105 unit pembentuk koloni [CFU] /
mL atau 2108 CFU / L), dan tidak menimbulkan tanda atau gejala
(Nicolle et al., 2019). Salah satu bakteri yang tumbuh di urine adalah
bakteri akteri escherichiacoli, sebagai penyebab infeksi saluran
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BAB MANFAAT METODE
KONSUMSI AIR PUTIH
UNTUK PENANGANAN
BAKTERIA ASIMPTOMATIK

Air putih memiliki manfaat yang banyak terhadap tubuh,
salah satunya untuk membantu penanganan pada kasus infeksi
saluran kemih. Beberapa penelitian yang telah dilakukan
menunjukkan hasil yang signifikan sehingga ini dapat di jadikan
rekomendasi oleh tenaga Kesehatan kususnya bidan dalam
penanganan Infeksi saluran kemih (ISK). Penyakit infeksi saluran
kemih disebabkan oleh bakteri. Ibu hamil, merupakan kelompok
yang sangat rentan menderita ISK, hal ini disesbabkan akibat
perubahan hormone. Infeksi saluran kemih (ISK) dibagi menjadi 2
bagian yaitu :

1. Infeksi bagian bawah (bacteriuria asimptomatik dan sistisis akut)
2. Infeksi bagian atas (pielonefritis)

Infeksi saluran kemih juga dapat bersifat asimptomatik
maupun simptomatik (pielonefritis dan sistisis akut). Prevalensi ISK
asimptomatik mencapai 7,3% dari seluruh kasus kehamilan, di
Indonesia (Rizky Gusrianty et al.,2014). Berdasarkan hasil laporan
kasus yang dilakukan oleh Muhammad Luthfi Adnan tahun 2019
pada seorang ibu hamil multigravida dengan G3P1A1Ahl, usia
kehamilan 35 minggu kurang 2 hari menunjukkan bahwa “wanita
hamil memiliki risiko terkena ISK dan terjadi rekurensi akibat adanya
riwayat ISK sebelumnya. Penatalaksanaan dapat dilakukan dengan terapi
farmakologis, edukasi mengenai kebersihan organ genitalia, dan rencana
KB untuk mencegah insiden rekurensi dan komplikasi lebih lanjut yang
dapat menyulitkan proses persalinan” (Luthfi Adnan, 2019).
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BAB

PENUTUP

A. Kesimpulan

1. Tidak terdapat perbedaan nilai leukosit yang bermakna

sebelum dan sesudah mengkonsumsi air putih terjadwal
pada kelompok perlakuan dan kontrol (p-value leukosit 0,773
vs nitrit 0,603), namun terdapat perbedaan yang bermakna
nilai nitrit sebelum dan sesudah perlakuan pada kelompok
perlakuan (p-value 0,025).

. Terdapat pengaruh bermakna terhadap nilai nitrit (p-value

0,022) pada ibu hamil yang mengkonsumsi air putih
terjadwal, namun tidak berpengaruh bermakna terhadap
nilai leukosit (p-value 0,904).

B. Saran

30

1. Bagi Bidan

Sebagai pemberi layanan Kesehatan pada ibu hamil, dapat
memberikan edukasi dan mengenalkan manfaat konsumsi
air putih 2 liter/hari.

. Bagi pemerintah

Melakukan pemenuhan sarana dan prasarana standar
layanan ANC, termasuk deteksi dini infeksi saluran kemih
secara rutin pada seluruh ibu hamil.

. Bagi Peneliti Selanjutnya

Dapat melakukan penelitian selanjutnya dengan melakukan
pengawasan konsumsi air putih secara tepat dan melakukan
pemeriksaan sampel air seluruh responden.
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