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ABSTRAK

Vesikolithiasis atau penyakit batu kandung kemih adalah terbentuknya batu yang disebabkan
oleh pengendapan zat-zat yang terkandung dalam urine dalam jumlah yang berlebihan atau
karena faktor lain yang memengaruhi kelarutan zat tersebut. Gambaran vesikolithiasis dan
diagnosisnya dapat dilihat melalui hasil ultrasonografi. Ultrasonografi dapat melihat batu
kandung kemih yang terlihat lusen atau opak pada radiografi konvensional. Penampakan
vesikolithiasis pada ultrasonografi berupa gambaran hyperechoic dengan bayangan akustik
posterior pada kandung kemih dengan ukuran batu yang bervariasi. Penelitian ini bertujuan
untuk mengetahui angka kejadian, karakteristik (jenis kelamin dan usia), gambaran hasil
pemeriksaan ultrasonografi pada pasien vesikolithiasis, dan faktor risiko vesikolithiasis pada
pemeriksaan USG pasien di Rumah Sakit Umum Daerah Cilegon pada tahun 2021-2022.
Penelitian ini menggunakan metode deskriptif retrospektif. Penelitian ini menggunakan data
sekunder berupa rekam medis yang terdapat di Bagian Radiologi RSUD Cilegon periode 12
Agustus 2021 s.d. 12 Agustus 2022. Pengambilan dan pengolahan data diambil dengan
menggunakan teknik total sampling dan memenuhi kriteria inklusi. Hasil penelitian
menunjukkan bahwa di RSUD Cilegon angka kejadian vesikolithiasis pada tahun 2021-2022
sebanyak 13 kasus. Semua pasien dengan vesikolithiasis di RSUD Cilegon adalah laki-laki
sebanyak 13 kasus (100%). Penderita vesikolihiasis terbanyak pada kelompok usia lebih dari
50 tahun dengan jumlah tujuh kasus (53,8%). Gambaran hasil pemeriksaan ultrasonografi
berupa hyperechoic dengan posterior acustic shadow pada vesika urinaria dengan ukuran
bervariasi. Faktor risiko pada pasien vesikolithiasis adalah hiperplasia prostat jinak pada tujuh
pasien (53,8%), pemasangan kateter pada enam pasien (46,1%), hidronefrosis pada tujuh pasien
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(53,8%), nefrolitiasis/nefrokalsiosis pada pasien (23%), kista ginjal pada tiga pasien (23%),
dan sistitis pada satu pasien(7,7%).

Kata kunci : angka kejadian, karakteristik, ultrasonografi, vesikolithiasis

ABSTRACT

Vesicolithiasis or bladder stone disease is the formation of stones caused by the deposition of
substances contained in the urine in excessive amounts or due to other factors that affect the
solubility of the substance. The description of vesicolithiasis and the diagnosis can be seen
through the results of ultrasonography. Ultrasonography can see bladder stones that look
lucent or opaque on conventional radiolography. The appearance of vesicolithiasis on
ultrasonography is a hyperechoic image with a posterior acoustic shadow on the urinary
bladder with varying stone sizes. This study aims to determine the incidence and characteristics
of gender, age and ultrasonography of patients at the Cilegon Regional General Hospital. This
study used a retrospective descriptive method. This study uses secondary data in the form of
medical records contained in the Radiology Section of the Cilegon Regional General Hospital
from the period of 12 August 2021-12 August 2022. Data collection and processing were taken
using a total sampling technique and met the inclusion criteria. The results of this study at the
Cilegon Regional General Hospital showed that the incidence in 2021-2022 was 13 cases. All
patients with vesicolithiasis in Cilegon Regional General Hospital Hospital are male 13
(100%). Most vesicolihiasis sufferers are in the age group > 50 years with a total of 7 cases
(53,8%). Other urinary system abnormalities that were also found on ultrasound examination
and maybe can become risk factors in vesicolithiasis patients were Benign prostatic
hyperplasia in 7 patients (53.8%) and catheter insertion in 6 patients(46.1%), hydronephrosis
in 7 patients(53.8%), nephrolithiasis/nephrocalcionosis in patients3 (23%), renal cysts in 3
patients(23%) and cystitis in 1 patients( 7.7%).

Keywords: characteristics, incidence, ultrasonography, vesicolithiasis

PENDAHULUAN daerah stone belt? Pada umumnya

Vesikolithiasis atau penyakit batu
kandung kemih adalah terbentuknya batu
yang disebabkan oleh pengendapan
substansi yang terdapat dalam air kemih
yang jumlahnya berlebihan atau karena
faktor lain yang mempengaruhi daya larut
substansi.! Kasus batu kandung kemih
pada orang dewasa di negara barat sekitar
5% dan terutama diderita oleh pria,
sedangkan pada anak-anak insidensinya
sekitar 2-3%. Di Indonesia diperkirakan
insidensinya lebih tinggi dikarenakan

adanya beberapa daerah yang termasuk

komposisi batu kandung kemih terdiri dari:
batu infeksi (struvit), amonium asam urat,
dan kalsium oksalat. Batu kandung kemih
sering ditemukan secara tidak sengaja pada
penderita dengan gejala obstruktif dan
iritatif saat berkemih. Tidak jarang
penderita datang dengan keluhan disuria,
nyeri suprapubik, hematuria, dan buang air
kecil yang tersendat-sendat.>®
Vesikolothiasis dapat ditegakkan
dengan melakukan pemeriksaan radiologi.
Pemeriksaan  radiologi yang dapat

dilakukan untuk melihat batu kandung
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kemih adalah urografi,
cystogram/intravenous
ultrasonografi (USG), CT scan, dan MRI.

Pemeriksaan menggunakan USG lebih

pyelografi,

sering dilakukan karena tidak
menggunakan radiasi serta dapat melihat
batu yang terlihat lusen maupun opak pada
pemeriksaan  radiologi  konvensional.
Gambaran yang terlihat terdapat gambaran
hyperechoic dengan posterior acustic
shadow pada vesika urinaria dengan
ukuran bervariasi.>’ Rumah Sakit Umum
Daerah Cilegon merupakan rumah sakit
milik pemerintah daerah di wilayah
Provinsi Banten yang memiliki kasus
vesikolithiasis dengan fasilitas radiologi
memadai sehingga bisa mendapatkan data-
data pasien.

Berdasarkan latar belakang yang
diuraikan, maka penulis ingin mengetahui
angka kejadian, Kkarakteristik  (jenis
kelamin dan wusia), gambaran hasil
pemeriksaan ultrasonografi pada pasien
vesikolithiasis,  dan  faktor  risiko
vesikolithiasis pada pemeriksaan USG
pasien di Rumah Sakit Umum Daerah

Cilegon pada tahun 2021-2022.

BAHAN DAN METODE

Desain  penelitian yang akan
digunakan dalam penelitian ini adalah
deskriptif retrospektif menggunakan data
sekunder berupa rekam medis. Penelitian

ini dilakukan di Departemen Radiologi
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RSUD  Cilegon.
dilakukan pada tanggal 16 Agustus 2022.

Pengambilan  data

Populasi yang diteliti adalah seluruh
lembaran
vesikolithiasis periode 12 Agustus 2021-12

permintaan  dan  jawaban
Agustus 2022. Sampel pada penelitian ini
diambil dengan menggunakan teknik total
sampling. Total sampling adalah cara
pengambilan sampel dengan menggunakan
seluruh populasi yang memenuhi Kriteria
inklusi dan yang tidak memenuhi Kriteria
eksklusi untuk dijadikan sampel atau
responden dalam suatu penelitian. Kriteria
inklusi pada penelitian ini adalah pasien
dengan vesikolithiasis, baik disertai dengan
penyakit lain maupun tanpa disertai
penyakit lain dan memiliki data dan nomor
rekam medis lengkap sedangkan kriteria
eksklusi penelitian ini adalah pasien tanpa
disertai vesikolithiasis dan pasien yang
tidak memiliki data dan nomor rekam medis
yang lengkap. Variabel penelitian adalah
angka kejadian, karakteristik  (jenis
kelamin, usia), dan gambaran
ultrasonografi. Surat izin penelitian didapat

dari Rumah Sakit Umum Daerah Cilegon.

HASIL DAN PEMBAHASAN

Angka  kejadian  vesikolithiasis
berdasarkan hasil pengumpulan data
sekunder  yang  dilakukan  secara
retrospektif di Departemen Radiologi
RSUD Cilegon pada tahun 2021-2022

adalah sebanyak 13 kasus. Distribusi
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berdasarkan jenis kelamin dapat dilihat

pada Tabel 1.
Tabel 1 Distribusi sampel berdasarkan jenis kelamin
Jenis Kelamin n %
Perempuan 0 0
Laki—Laki 13 100
Jumlah 13 100
Tabel 2 Distribusi sampel berdasarkan kelompok umur
Umur n %
<15 tahun 1 7,7
15-35 tahun 1 7,7
36-50 tahun 4 30,8
>36 tahun 7 53,8
Jumlah 13 100

Tabel 3 Kelainan yang ditemukan pada pemeriksaan USG dan dapat menjadi faktor risiko
vesikolithiasis

Variabel n %
BPH 7 53,8
Pemasangan 6 46,1
Kateter
Hidronefrosis 7 53,8
- Unilateral 3
- Bilateral 4
Nefrolithiasis/ 3 23
Nefrocalcinosis
- Unilateral 1
- Bilateral 2
Kista Ginjal 3 23
- Unilateral 1
- Bilateral 2
Cystitis 1 7,7
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Tabel 4 Gambaran USG pada pasien dengan Vesikolithiasis di RSUD Cilegon

Gambaran USG

No ldentitas

1 Pria, 82
tahun

2 Pria, 61
tahun

3 Pria, 44
tahun

4 Pria, 62
tahun

Hasil Penyakit lain
dan faktor
risiko

Tampak batu -BPH

dengan ukuran - Cath -

Ik 3,5 cm Sistem
pelviocalyces
ginjal kiri
melebar
Hidronefrosis
grade 3 —4 dan
hidroureter
sinistra

Tampak batu -BPH

dengan ukuran - Cath

3,43 X0,24 cm - Kista di
ginjal bilateral

Tampak batu -Sistisis

dengan ukuran -Cath

1,30 X 0,37 cm -Hidronefrosis
ginjal kanan

Tampak batu -BPH
-Cath

-Hidronefrosis
ginjal bilateral
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| 187



Fiddiyanti, I : Analisis Prevalensi , Karakteristik, Faktor Risiko, dan Gambaran Ultrasonografi..

Gambaran USG

No Identitas

5 Pria, 32
tahun

6 An.Laki-
laki, 1
tahun

7 Pria, 58
tahun

8 Pria, 47
tahun

9 Pria, 41
tahun

Hasil Penyakit lain
dan faktor
risiko

Tampak batu -Hidronefrosis

dengan ukuran bilateral Ginjal

4,70 X 0,24 cm kanan grade 2 —
3, ginjal kiri
grade
3-4

Tampak batu -

dengan ukuran

1,93 X 0,45 cm

Tampak batu -BPH

dengan ukuran -Nefrolithiasis
1,09 X 0,45 cm ginjal bilateral
Tampak batu -Asites ec HCC

dengan ukuran 2,3
X 0,5¢cm

Tampak batu
dengan ukuran 4 X
53cm

Hidronefrosis
grade 1V bilateral
dan hidroureter ec
vesikolithiasis
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No Identitas Gambaran USG
10  Pria,, 79
tahun
11 Pria, 44
tahun
12  Pria, 65
tahun
13  Pria,,66
tahun

Berdasarkan data yang diambil di
RSUD Cilegon, selama satu tahun dari
tanggal 12 Agustus 2021-12 Agustus 2022,
total ada 13 pasien dengan vesikolithiasis.
Insidensi vesikolithiasis di RSUD Cilegon

lebih sedikit dibandingkan dengan insidensi

Hasil Penyakit lain
dan faktor
risiko

Tampak batu BPH

dengan

ukuran 3,4 X 0,27

cm

Tampak batu Hidronefrosis ginjal
dengan kanan cath
ukuran 1,3 X 0,37

cm

Tampak batu -BPH

dengan -Nefrocalcinosis
ukuran 1,28 X ginjal bilateral,

0,37 cm

Tampak batu

Kista simpleks
ginjal kiri

-BPH

dengan ukuran -Cath

1,95 -Nefrolithiasis
Kiri
-Hidronefrosis
dan Kista
Simplek
Bilateral

nefrolithiasis (batu ginjal). Didapatkan
bahwa 13 (100%) pasien dengan
vesikolithiasis di RSUD Cilegon berjenis
kelamin laki-laki (Tabel 1). Hal ini sesuai
dengan  studi epidemiologi  yang

menyebutkan bahwa batu saluran kemih
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(BSK) lebih sering terjadi pada laki-laki.
Batu saluran kemih lebih sering terjadi pada
laki-laki dikarenakan laki-laki memiliki
hormon androgen yang lebih tinggi dari
wanita. Hormon  androgen dapat
meningkatkan ekskresi oksalat dalam urine,
konsentrasi oksalat plasma dan deposit
kalsium oksalat dalam ginjal. Selain itu,
laki-laki juga memiliki hormon Testosteron
yang bisa menekan osteopontin (senyawa
inhibitor  batu) pada ginjal dan
meningkatkan ekskresi oksalat dalam urine.
Pada wanita jarang terjadi batu saluran
kemih karena wanita memiliki hormon
estrogen yang dapat menurunkan ekskresi
oksalat dalam urine dan deposit kalsium
oksalat dalam ginjal.1812

Distribusi vesikolithiasis di RSUD
Cilegon berdasarkan kelompok usia paling
banyak terjadi pada kelompok usia > 50
tahun yaitu sebanyak 7 orang (53,8%)
dapat dilihat pada Tabel 2. Hal ini
disebabkan karena pada usia di atas 50
tahun terjadi penurunan fungsi tubuh
termasuk  fungsi  untuk  mengontrol
berkemih. Pada lansia  juga terjadi
perubahan sel-sel otot berkemih menjadi
sel lemak dan jaringan ikat, sehingga dapat
terjadi gangguan obstruksi saluran kemih
yang menyebabkan urine di vesika urinaria
menjadi stasis sehingga dapat mengendap
dan menjadi batu. Selain itu, pada lansia

pria dapat terjadi pembesaran prostat yang

dapat menambah obstruksi saluran kemih.*
5,13-16

Tabel 3 menunjukkan beberapa
gambaran USG pada traktus urinaria yang
mungkin dapat menjadi faktor risiko
terjadinya vesikolithiasis yaitu BPH pada 7
(53,8%) pasien, pemasangan kateter pada 6
(46,1%) pasien, hidronefrosis pada 7 pasien
(53,8%), nefrolitiasis/nefrokalsinosis pada
3 pasien (23%), kista ginjal pada 3 pasien
(23%) dan sistitis pada 1 pasien (7,7%).

Faktor risiko yang paling banyak
adalah Benign prostatic hyperplasia (BPH)
yaitu sebanyak 7 (53,8%). (BPH) terjadi
karena penurunan hormon testosteron pada
laki-laki seiring dengan penambahan usia.
Hormon testosteron menurun Kkarena
hormon  tersebut  diubah  menjadi
dihidrotestosteron (DHT) yang secara
kronis akan merangsang kelenjar prostat
untuk membesar. Kelanjar prostat yang
membesar dapat menyebabkan obstruksi
saluran kemih dan menjadi faktor risiko
terbentuknya batu kandung kemih.”17-18

Sebanyak 6 (46,1%) pasien yang
menderita vesikolithiasis di RSUD Cilegon
juga terlihat menggunakan kateter dari hasil
pemeriksaan USG. Penggunaan Kkateter
dapat menyebabkan terjadinya infeksi yang
menyebabkan terbentuknya batu sturvit dan
menyebabkan disfungsi neurogenik vesika
urinaria, 21%-22

Adanya hidronefrosis namun tidak

ditemukannya batu pada ginjal bisa
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menjadi pertanda adanya faktor risiko (batu
di sistem urinaria yang lebih tinggi dari
vesika urinaria) atau komplikasi dari
vesikolithiasis.  Hidronefrosis  menjadi
pertanda faktor risiko berupa adanya
sumbatan di ginjal ataupun ureter,
sumbatan bisa turun ke vesika urinaria dan
menjadi  vesikolithiasis.  Hidronefrosis
menjadi komplikasi vesikolithiasis jika
tidak ditemukannya batu pada ginjal
maupun ureter, sehingga hidronefrosis
murni terjadi karena ada sumbatan di
vesika urinaria. Namun hal ini biasanya
jarang terjadi karena dibutuhkan batu
vesika berukuran besar untuk
menyebabkan hidronefrosis. Untuk
menentukan hidronefrosis ini pertanda
faktor risiko atau komplikasi diperlukan
pemeriksaan lebih lanjut seperti BNO-IVP,
karena USG tidak bisa melihat ureter jika
tidak ada pelebaran 3491114

Nefrolithiasis bisa menjadi faktor
risiko terjadinya vesikolithiasis, karena
batu dari ginjal bisa turun ke ureter
kemudian ke vesika urinaria dan menjadi
vesikolithiasis,10-12:18.20.22

Sistitis dapat menjadi faktor risiko
karena Sistitis dapat terjadi pada sebagian
besar pasien dan menjadi faktor risiko
terbentuknya batu struvit. Kebiasaan
menahan buang air kemih akan
menimbulkan stasis air kemih yang dapat
berakibat timbulnya Infeksi Saluran Kemih
(ISK). ISK vyang disebabkan kuman
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pemecah urea sangat mudah menimbulkan
jenis batu struvit.*7 20-22

Pasien yang memiliki kista ginjal
diasosiasikan dengan adanya hiperkalsiuria
idiopatik, selain itu literatur lain
mengatakan Kista ginjal dapat
menyebabkan obstruksi tubulus sehingga
akan terdapat endapan kristal atau batu
mikro di dalam saluran pengumpul yang
terletak di piramida ginjal.1620-22

Gambaran USG pada
vesikolithiasis yang terdapat di RSUD
Cilegon seperti terlihat pada Tabel 4 adalah
berupa gambaran hyperechoic dengan
posterior acustic shadow pada vesika

urinaria dengan ukuran bervariasi.

KESIMPULAN

Berdasarkan hasil penelitian yang
dilakukan di Bagian Radiologi Rumah Sakit
Umum Daerah Cilegon selama 1 tahun pada
tanggal 12 Agustus 2021 s.d.12 Agustus
2022 mengenai angka kejadian,
karakteristik dan gambaran ultrasonografi
pada penderita  vesikolitiasis, dapat
disimpulkan bahwa angka kejadian pada
tahun 2021 s.d. 2022 sebanyak 13 kasus,
seluruh penderita vesikolitiasis berjenis
kelamin laki-laki, terbanyak dengan umur
>50 tahun. Faktor risiko melalui gambaran
USG adalah BPH dan pemasangan kateter,
hidronefrosis,
nefrolitiasis/nefrokalsionosis, kista ginjal

dan sistitis. Gambaran USG berupa
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hyperechoic dengan posterior acustic
shadow pada vesika urinaria dengan ukuran

bervariasi
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kepentingan dalam penelitian ini.
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