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Chi Square dengan batas kemaknaan <α=0,05. Hasil analisis responden 

dengan intake cairan yang kurang dengan terjadinya penyakit batu ginjal 

sebanyak 26 responden (52%), responden dengan intake cairan kurang dan 

tidak terjadi batu ginjal sebanyak 11 responden (22%), sedangkan intake 
cairan cukup dengan terjadinya batu ginjal sebanyak 6 responden (12%) dan 
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 intake cairan cukup tidak terjadi penyakit batu ginjal sebanyak 7 responden 
 (14%) dan didapatkan nilai p value 0,000 <α=0,05. Kesimpulan ada 
 hubungan antara inteka cairan dengan kejadian batu saluran kemih di wilayah 

 kerja Puskesmas Wajageseng. 
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PENDAHULUAN 

Gagal Ginjal Kronis (GGK) merupakan kegagalan fungsi ginjal untuk 

mempertahankan  metaboliisme  serta  keseimbangan  cairan  dan  elektrolit  akibat 

destruksi  struktur  ginjal  yang  progresif  dengan  adanya  penumpukan  sisa  metabolik 

(toksik uremik) di dalam darah, asal mula batu ginjal ini bisa disebabkan oleh terbentuknya batu saluran 

kemih dan tidak teratasi sehingga berdampak pada gagal ginjal (Yudani et al., 2022). 

Batu saluran kemih (urotiliasis) adalah adanya batu pada saluran kemih dan bersifat idiopatik, 

dapat menimbulkan infeksi. Batu pada saluran kemih terbentuk jika zat pembentuk batu mencapai 

konsentrasi yang tinggi. Pembentukan batu saluran kemih diduga disebabkan oleh infeksi, obstruksi, 

dehidrasi, gangguan saluran kemih, kongenital, penyakit metabolik, dan keadaan yang belum terungkap 

(idiopatik). Salah satu penyakit terkait saluran kemih adalah batu saluran kemih. Di Indonesia, pasien 

Batu saluran kemih masih banyak, tetapi data lengkap mengenai profil pasien BSK masih belum banyak 

dilaporkan namun BSK ini terjadi karena adanya batu ginjal yang akhirnya berdampak pada gagal ginjal 

kronik .Indonesia menunjukkan bahwa prevalensi penduduk Indonesia yang menderita batu ginjal 

sebesar 0,6% atau 6 per 1000 penduduk.(Kurniawan et al., 2020; Faila, 2018). 

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 

(Saputra et al., 2016). 

Penelitian yang dilakukan oleh Umboh & Umboh (2017) menyatakan jumlah cairan dan jenis 

konsumsi air minum terutama air dengan tingkat kesadahan yang tinggi menyebabkan peningkatan 

ekskresi kalsium urin yang menyebabkan terbentuknya batu ginjal, maka peneliti tertarik melakukan 

penelitian terhadap hubungan ekskresi kalsium urin terhadap kejadian kristaluria. 

Menurut Sarwono & Setiani (2017) menyimpulkan bahwa intake cairan atau jumlah cairan yang 

diminum menjadi salah satu faktor penyebab terjadinya batu ginjal. Orang yang minumnya kurang dari 
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2 liter setiap hari berisiko tekena penyakit batu ginjal 2,1 kali lebih besar dibanding dengan orang yang 

minumnya cukup. Pembentukan batu dipengaruhi oleh faktor hidrasi (air yang masuk dalam tubuh). 

Pada orang dengan dehidrasi (kekurangan cairan tubuh) kronik dan asupan cairan kurang memiliki 

risiko tinggi terkena BSK. 

Berdasarkan study pendahuluan yang dilakukan pada 10 masyarakat di wilayah Puskesmas 

Wajageseng didapatkan 8 pasien menderita penyakit batu ginjal dan batu ginjal, dan dari semua pasien 

yang mengalami kasus Batu ginjal rata- rata memiliki kebiasaan mengkonsumsu air kurang dari 1,5 

liter - 2 liter/hari, salah satu factor yang mendukung terjadinya batu ginjal adalah faktor kandungan air 

di lingkungan tempat tinggal klien, dimana sebagian besar klien yang berkunjung ke rumah sakit adalah 

berasal dari daerah pegunungan yang diketahui pada daerah pegunungan kandungan zat kapur dalam 

air sangat tinggi. Sebagian pasien yang berkunjung ke RS Sebagian besar berusian diatas 30 tahun, 

seiring bertambahnya usia maka konsumsi air juga meningkat hal ini yang memicu peningkatan kasus 

batu ginjal pada usia di atas 30 tahun. 

Penelitian yang dilakukan Silalahi (2020) menunjukkan hasil uji statistik diperoleh nilai p value 

0,003 dapat disimpulkan ada hubungan yang bemakna antara intake cairan dengan kejadian batu ginjal 

pada pasien di Ruang Poli Urologi RSAU dr. Esnawan Antariksa. Dari hasil analisis diperoleh nilai OR 

81, artinya kelompok < 1500 ml berpeluang untuk menderita batu ginjal sebesar 81 kali dibandingkan 

kelompok > 1500 ml. Hal ini di dukung oleh teori bahwa pembentukan batu dipengaruhi oleh faktor 

hidrasi (air yang masuk dalam tubuh). Pada orang dengan dehidrasi (kekurangan cairan tubuh) kronik 

dan asupan cairan kurang memiliki risiko tinggi terkena batu ginjal. 

Berdasarkan uraian latar belakang diatas maka peneliti merasa penting dilakukannya penelitian 

tentang hubungan intake cairan dengan kejadian penyakit batu ginjal di wilayah Puskesmas Wajageseng 

Lombok Tengah”. 

METODE PENELITIAN 

Jenis penelitian ini adalah kuantitatif analitik dengan desain penelitian cross sectional study. 

Penelitian ini dilakukan di Wilayah Puskesmas Wajageseng Lombok Tengah. Populasi dalam penelitian 

ini adalah masyarakat wilayah Puskesmas Wajageseng, teknik pengambilan sampel dalam penelitian 

ini menggunakan Probability Propostional Size dan didapatkan jumlah sampel sebesar 50 responden. 

Pengumpulan data dilakuakn secara langsung ke rumah-rumah responden, dan data yang telah 

terkumpul dianalisis menggunakan program statistik SPSS 20. Analisis data dilakukan menggunakan 

uji chi’s square dengan tingkat kemaknaan p<0,05. 

 

HASIL DAN PEMBAHASAN 

Hasil 

Distribusi Responden Berdasarkan Intake Cairan dan Batu Ginjal 

 

Distribusi responden berdasarkan Intake Cairan dapat dilihat pada tabel berikut : 

Tabel 1. Distribusi Responden Berdasarkan Intake Cairan 

Intake Cairan Frekuensi (n) Persen (%) 

Kurang 37 74 

Cukup 13 26 

Total 50 100 

Batu Ginjal Frekuensi (n) Persen (%) 

Ya 32 64 

Tidak 18 36 

Total 50 100 

 

Berdasarkan Tabel 1 dapat disimpulkan intake cairan responden terbanyak pada kategorik 

kurang yaitu sebanyak 74% responden, dan kategori Cukup sebanyak 26%. Sedangkan berdasarkan 

intake cairan terdapat 64% responden yang mengalami Penyakit Batu Ginjal, dan 36% respondent tidak 

mengalami Penyakit Batu Ginjal. 
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Hubungan antara Intake Cairan dengan Batu Ginjal 

Hasil analisa bivariat yang digunakan dalam penelitian ini adalah menggunakan Uji Chi Square 

untuk mengetahui hubungan intake cairan dengan kejadian Penyakit Batu saluran di wilayah kerja 

Puskesmas Wajageseng Lombok Tengah. 

 

Tabel 2 Analisis Hubungan Intake Cairan Dengan Kejadian Penyakit Batu Ginjal 
  Batu Ginjal   

Intake Cairan Ya  Tidak P Value 

 n % n %  

 Kurang  26  52  11  22  
0,000 

Cukup 6 12 7 14 

Total 32 64% 18 36%  

 

Berdasarkan hasil uji statistik pada tabel 2 diatas, dapat disimpulkan responden dengan intake 

cairan yang kurang dengan terjadinya penyakit batu ginjal sebanyak 26 responden (52%), responden 

dengan intake cairan kurang dan tidak terjadi batu ginjal sebanyak 11 responden (22%), sedangkan 

intake cairan cukup dengan terjadinya batu ginjal sebanyak 6 responden (12%) dan intake cairan cukup 

tidak terjadi penyakit batu ginjal sebanyak 7 responden (14%) dan didapatkan nilai p value 0,000 

<α=0,05. 

 
Pembahasan 

Berdasarkan hasil analisis diketahui responden dengan intake cairan yang kurang dengan 

terjadinya penyakit batu ginjal sebanyak 26 responden (52%), responden dengan intake cairan kurang 

dan tidak terjadi batu ginjal sebanyak 11 responden (22%), sedangkan intake cairan cukup dengan 

terjadinya batu ginjal sebanyak 6 responden (12%) dan intake cairan cukup tidak terjadi penyakit batu 

ginjal sebanyak 7 responden (14%) dan didapatkan nilai p value 0,000 <α=0,05. Yang berarti ada 

hubungan antara inteka cairan dengan kejadian batu ginjal di wilayah Puskesmas Wajageseng. 

Penelitian ini didukung oleh Zahrah et al., (2017) dalam penelitiannya menunjukan pengaruh 

konsumsi air putih terhadap hasil pemeriksaan Kristal oksalat dalam urin pada pasien rawat jalan di 

Puskesmas Pagesangan menunjukkan terdapat hubungan yang bermakna antara kebiasaan minum 

responden dengan terjadinya kristalisasi urin. 

Penelitian serupa dilakukan oleh Mulia et al., (2022) yang menyatakan ada hubungan antara 

jumlah konsumsi air dengan kejadian batu salura kemir, kekurangan konsumsi air dapat meningkatkan 

proses pembentukan batu ginjal dan hingga menyebabkan terjadinya gagal ginjal, orang yang memiliki 

perilaku konsumsi air kurang memiliki resiko 3 kali mengalami batu ginjal dibandingkan orang yang 

mengonsumsi air cukup. 

Didukung juga oleh Silalahi (2020) bahwa ada hubungan antara intake cairan dengan kejadian 

batu ginjal pada pasien di Ruang Poli Urologi RSAU dr. Esnawan Antariksa, diperoleh bahwa kejadian 

batu ginjal lebih besar pada kelompok < 1500 ml yaitu 96,4%. Hasil uji statistik diperoleh nilai p value 

0,003. Dari hasil analisis diperoleh nilai OR 81,000 artinya kelompok < 1500 ml berpeluang untuk 

menderita batu ginjal sebesar 81 kali dibandingkan kelompok > 1500 ml. Hal ini di dukung oleh teori 

bahwa pembentukan batu dipengaruhi oleh faktor hidrasi (air yang masuk dalam tubuh). Pada orang 

dengan dehidrasi (kekurangan cairan tubuh) kronik dan asupan cairan kurang memiliki risiko tinggi 

terkena batu ginjal. 

Menurut Dramuslimah (2016) dalam penelitiannya menyatakan bahwa jumlah konsumsi air 

minum merupakan factor yang berpengaruh terhadap kejadian batu ginjal. Hasil penelitian tersebut juga 

menyatakan bahwa individu yang mengkonsumsi air minum kurang dari 1500 ml memiliki risiko 

mengalami batu ginjal 2,2 kali lebih besar dibandingkan individu yang mengkonsumsi air minum 

dengan jumlah yang cukup. Teori pembentukan batu ginjal dibagi menjadi 2 yaitu teori fisikokimiawi 

dan teori infeksi. Teori Fisiko-Kimiawi meliputi teori epitaksi, supersaturasi, tidak adanya inhibitor dan 

teori matriks, sedangkan teori infeksi meliputi teori nano bakteria dan teori terjadinya krsital 
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triplefosfat(Ali & Arianto, 2020). 

Menurut Sa’adah et al., (2021) bahwa dalam proses awal terjadinya batu ginjal tidak 

memunculkan keluhan yang mendasar meskipun kandungan kadar kalsium dalam urin tinggi, bahkan 

tidak mengalami keluhan sama sekali pada beberapa penderia. Namun, batu sejenis ini lebih berbahaya 

karena akan dapat diketahui setekah mengalami kerusakan ginjal yang parah. Klasifikasi batu menurut 

European Association of Urology (EAU), dapat dibagi menjadi batu infeksi, batu non-infeksi, batu 

genetik, dan batu medikamentosa. Diagnostik baku emas untuk batu ginjal adalah CT urografi tanpa 

kontras. Sementara untuk analisa laborato - rium, urinalisa merupakan rekomendasi grade A(Ali & 

Arianto, 2020). 

Faktor yang berpengaruh terhadap pembentukan batu ginjal ada 2 yaitu Faktor intrinsik dan 

ekstrinsik. Faktor ekstrinsik yaitu yang berasal dari lingkungan luar individu seperti iklim, geografi, 

dan gaya hidup. Faktor iklim yang dapat menyebabkan terjadinya BSK yaitu lingkungan dengan suhu 

tinggi. Prevelensi BSK tinggi pada mereka yang tinggal didaerah pegunungan, bukit atau daerah tropis. 

Gaya hidup seseorang yang dapat menyebabkan terjadinya BSK meliputi jumlah air putih yang 

diminum, kebiasaan menahan buang air kemih, dan jenis pekerjaan (Haryadi et al., 2020) 

Berdasarkan pembahasan diatas dapat disimpulkan intake cairan berhubungan dengan terjadi 

Batu ginjal diwilayah Puskesmas Wajageseng, Asupan air minum yang kurang akan menghasilkan 

volume urine yang rendah dan menyebabkan supersaturasi urine serta retensi endapan zat terlarut dalam 

urine sehingga memudahkan terbentuknya Batu ginjal, selain itu asupan air minum yang kurang juga 

mempengaruhi hidrasi seseorang, keadaan ini menjadi salah satu faktor dan penyebab utama terjadinya 

pembentukan batu ginjal 

KESIMPULAN 

Berdasarkan hasil penelitian dan pembahasan diatas dapat disimpulkan bahwa ada hubungan 

antara intake cairan dengan kejadian batu ginjal di wilayah Puskesmas Wajageseng Lombok Tengah, 

hal ini terjadi dikarenakan rendahnya intake cairan yang dikonsumsi oleh masyarakat, sehingga 

meningkatkan resikonya pengapuran dan pembentukan batu dalam urin dan ginjal. 
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