
BAB V

SIMPULAN DAN SARAN


5.1 Simpulan

Berdasarkan hasil penelitian terkait pengaruh suhu penyimpanan dan waktu penundaan pemeriksaan sampel urine penderita diabetes melitus terhadap jumlah bakteri, dapat disimpulakan bahwa:
1. Hasil pemeriksaan urine yang diperiksa segera memperoleh nilai pertumbuhan bakteri rata-rata 84 x 103 CFU/ml, minimal 80 x 103 CFU/ml, maksimal 89 x 103 CFU/ml dan standar deviasi ± 27,2.
2. Hasil pemeriksaan urine yang ditunda 1 jam pada suhu ruang (20-25℃) memperoleh nilai pertumbuhan bakteri rata-rata 343 x 103 CFU/ml, minimal 334 x 103 CFU/ml, maksimal sebesar 353 x 103 CFU/ml standar deviasi ± 50,6.
3. Hasil pemeriksaan urine ditunda 1 jam pada suhu refrigerator (2-8°C) memperoleh nilai pertumbuhan bakteri rata-rata 88 x 103 CFU/ml, minimal 84 x 103 CFU/ml, maksimal sebesar 93 x 103 CFU/ml standar deviasi ± 26,2.
4. Terdapat perbedaan suhu penyimpanan pemeriksaan urine segera dan disimpan pada suhu ruang (20-25℃) dengan p-value sebesar 0,001 (p-value < 0,05). Serta terdapat perbedaan suhu penyimpanan pemeriksaan urine segera dan refrigerator (2-8°C) dengan p-value sebesar 0,007 (p-value< 0,05).
5. Terdapat pengaruh waktu penundaan pemeriksaan urine segera (< 30 menit) dan ditunda 1 jam pada suhu ruang (20-25℃) dengan p-value sebesar 0,001 (p-value
< 0,05). Serta terdapat pengaruh waktu penundaan pemeriksaan urine segera (<
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30 menit) dan ditunda 1 jam pada suhu refrigerator (2-8°C) dengan p-value sebesar 0,001 (p-value < 0,05).


5.2 Saran

1. Petugas laboratorium disarankan untuk melakukan pemeriksaan urine < 30 menit setelah urine dikumpulkan. Apabila penundaan tetap terjadi, sampel urine sebaiknya disimpan pada suhu refrigerator (2-8℃) untuk menghambat pertumbuhan bakteri guna menjaga keakuratan hasil pemeriksaan, meningkatkan mutu pelayanan laboratorium, serta mendukung ketepatan diagnosis pasien.
2. Penelitian selanjutnya disarankan untuk mengidentifikasi jenis bakteri dominan serta hubungannya dengan laju pertumbuhan selama penyimpanan agar diperoleh gambaran stabilitas sampel urine yang lebih menyeluruh. Peneliti selanjutnya juga disarankan melakukan pendampingan langsung atau memberikan edukasi yang lebih jelas kepada responden saat pengambilan sampel urine midstream untuk meminimalkan risiko kontaminasi dan meningkatkan validitas hasil pemeriksaan kultur urine.
